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А. 


Abducenz-Lühmung bei Erkrankung 
der hinteren Nebenhöhle der Nase 
LXV 453. , | | 

Abduktion, EinfluB auf die Vertikal- 
ablenkung LXII 437. 

Absorptionsbestimmungen, photo- 
graphische Methode LXIL 137. 150. 

AbszeB, subkonjunktivaler, durch 
Staphylokokken LXVII 65.. 

Acarns s. Demodex. 

Aceton, Diffusion in 
121. * 

Acetylenlicht, Spektrum LIX 55. 

Aehse s. Augenachse. 

Achsenzylinder, Fürbung LXIV 258. 

Adaptation, EinfluB auf die Ver- 

schmelzungsfrequenz LXVli 156, 

LXVIII 404. 

Reizwert und Flächengröße LXV 

374. ` 

subeerebrale Leitung LXX 357. 

Untersuchungen über LXV 365. 

Verhalten bei Amblyop. cong. LXV 

889. | 

— — — intox. LXV 886, 415. 

— — Atroph. n. opt. LXV 401, 416. 

— — — glaucomatosa LXV 401, 


die Linse LXII 


— 


416. 

— — — Chorioiditis LXV 406, 416. 

— — — Hemianopsie LXV 405, LXX 
399. 

— — — Maeula-Defekten LXV 384, 
415. 

— — — Myopie LXV 411, 416 

— — — Netzhautablósung LXV 409, 
416. 


— — Neuritis opt. LXV 398. 

— — Neuroretin. album. LXV 400. 
— — Pigmentatrophie der Retina 
LXV 409. 

— — Retinitis album. LXV 401, 
416. 

s. auch Dunkel- und Hell-Adap- 
tation, Lichtsiun. 


Li m س‎ IEEE 
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Adaptationsbreite, Einfluß des Lebens- 
alters LXI 549. LXV 377. 

Adaptationskurve, Einfluß der Er- 
müdung LXV 393. 


.— pathologische LXV 391. 


Adaptationsstórungen bei Erkran- 
kungen ` des Augenhintergrundes 
LXV 383, 397. 

— Fehlen bei kortikalen Leiden LXV 
405. 

— Pathogenese LXV 405. 

Adaptationstypen LXI 528, LXV 375, 
396. 

Adaptometer v. Nagel LXV 381. 

Adduktion, EinfluB auf die Vertikal- 
ablenkung LXII 437. 

Adenie, hämorrhagische LXVII 71. 

Adenoides Gewebe d. Conjunet. LXII 

144, LXII 51, 294, 296, 297. 
der Tränendrüse LAU 144. 

Adenom d. Ciliarepithels LXVIII 547. 

Affen, anthropoide, Auge der LXII 

2; 

— — äußere Mabe LXII 252. 

— — Pigmentierung LXII 256, 258, 

260, 261. 

— Bruch’sche Membran LXII 262, 

265, 267, 270. 

— Canal. Schlemmii LXII 272. 

— Chorioidea LXII 260. 

— Giliarkörper und Iris LX11 260, 

LXVIII 29. 

—  pDescemet'sche Membran LXII 
957. ; 

— Einteilung LXII 250. 

—— Fontana'seher Raum LXII 271. 

— Hornhaut LXII 254. 

— Ligament. pectin. LXH 271, 

LXIL 447. 

— Norv. optic. LXII 273. 

— Retina LXII 272. 

— Sklera LXII 257. 

— Sphinkter LXII 262. 

Yonulafasern, Ursprung der LXIX 


152. 


— 


1* 
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Agglutinine im Glaskórper beim chole- 
raimmunis. Tier LXIV 435. 

— im Kammerwasser bei aktiv im- 
munis. Tieren LXIV 423. 

————— — Vermehrung durch 
subconj. Kochsalzin). LXIV 423. 

— — — bei passiv immunis. Tieren 
LXIV 421. 
— — — — — — Vermehrung durch 
subkonj. Kochsalzinj. LXIV 425. 
— in der Linse beim choleraimmunis. 
Tier LXIV 434. 

— im normalen Kammerwasser LXIV 
492. 

Agoraphobie bei lat. Vertikalschielen 
LXIL 419. 

Agraphie, cas. LXX 359, 360, 361. 

Agrypnie bei lat. Vertikalschielen LXII 
419. 


Aichwerte des Nernstlicht-Spektrums 
bei Blaublindheit LXII 473. 


Akkommodation, abnorme LXV 42. 

-— bei Aphakie LXV 1. 

— - — Aultreten LXV 41. 

— — — durch Erhöhung des Brech- 
ungsindex von Kainmerwasser und 
Glaskórper LXV 35. 

— — — Jugendlicher LXV 8, 13, 25. 

-- — — Mechanismus LXV 26. 

— — — durch partielle Regeneration 
der Linse LXV 539. 

— — — scheinbare LXV 13. 

— — — - Einfluß des Astigmatismus 
LXV 13. 

— -- — — — der Pupillenweite LAN 
24. 

—- — -- — durch Sehen in Zerstreu- 
орва зер LXV 16, 40. 

— — - durch Verschiebung der 
Seb LXV 13. 

— — — durch Verlängerung der 
Augenachse LXV 27. 

— — — dureh Vermehrung der Horn- 
hautwolbung LXV 29. 

— — durch Vorwölbung der vord. 
Glaskörperlläche LXV 37. 

— -— — dureh Zunahme der Brech- 
kraft LXV 29. 

Akkommodation und Konvergenz, 
Rolle bei der Entfernungsschatzung 
LXVI 488. 

Akkommodationslihmung bei Paro- 
ttis LXX 269, 

— s. aueh Ophthalmopleg. int. 

Akkommodationslinie LXV 16, 

Akkommodationsmechanismus LXV 
27, 29, LX VIL 44. 

Akkommodationsrolluug, physiolog. 
LXII 460. 


Aktinien, Bruch sche Membran bei den 
LXII 557. 

Alauntriübung der Hornhaut durch Alu- 
miniumbydroxid. LXII 311. 

— — — — Aluminiummukoid LXIII 
341. 

— — — Aufhellung durch Ammonium- 
tartrat LXIII 356, 359, 364, 385. 

-- -. — Experimentelles L XIII 340. 

-- — --— Kasuistik LXIII 342. 

— -- mechanische Abkratzung 


LXII 385. 


. Alaunverbindungen, Auflösung im 


Keagenzglas LV IIL, 356. 
Albinismus, Verwandtschaft mit Jri- 
deremie LXX 81. 
Albuminate, metallische, Auflósungs- 
mittel der LXIII 348, 359. 
Albuminarie bei Parotitis epid. LXX 
267. 27]. 
Alexie, cas. LXX 859, 360, 361. 
— peheilte LXII 369, 
Alkoholfixierung d. Retina LXIV 241. 


o Alkoholhartang LXVIII 309. 


Altersveränderungen der Linse LXII 
117. 

-— der ZentralyefaiBe LXI 13. 

Amaurosis naeh Blutverlust LXI 33. 

— bei doppelseitiger Hemianopsie LAL 
366, LXX 364. 

— —- Restitution der zentr. 
Schseltürfe ХІ, 346. 371. 

— einseitige, bei Erkrankungen der 
Keilbeinhohle LAV 441. 

— — Simulation der, Entlarvung 
LXIV 502. 

-- bei Orbitalphlegmone LXI 467, 
468, 482. 

-- nach Thyreoidinfiitterung LXI 513. 

— bei VerschluB der Art. ophthalm. 
LXI 71, 77 

— . — der Zentralarterie LXI 67, 
68, 77. 


Amblyopia, einseitige, bei Hyperopie. 


LXX 174. 177. 

-- — — — Besserung nach der Schiel- 
operat. LXX 178. 

— — — — -— dureh Ubung LXX 179. 

— — — — Erklärung LXV 390, LXX 
176, 180. 

— — bei hyperopischer Anisometropie 
LXX 183. 

— — bei Irideremie LXX 77. 

--- — — — Ursache LAX 79. 

—- — Simulation der, Entlarvung LXIV 
902. 

— bei Hyperphorie LXII 418. 

— Sehschärfebestimmung bei 
509. 


— Ursache von Myopie LXX 163. 


LXIV 
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Amblyopia ex anopsia, Ausbleiben ` 


LXVIII 410. 
— mit Amblyop. cong. LXVIII 409. 
— bei Hemianopsie, Entstehung LXX 
380, 399. 
—- bei Strabismus LXIX 552, LX X 180, 
— — — Behandlung ХІХ 558. 
Amblyopia congenita, Adaptation bei 
LXV 389. 
— anatomische Grundlage LX V I!I 407. 
— Erklärung LXV 890, 415. 
-— Liehtsiun bei LXVIII 409. 
— Sehvermógen, ` Besserung 
Ubung LXI 284. 
— Verschmelzungsfrequenz bei LXVIII 
409. 
— zentrales Skotom bei LXI 283. 
Amblyopia intoxicatoria, Adaptation 
bei LXV 386, 415. 
durch Nikotin, Adaptation bei LXV 
386. 
Pathogenese LXI 506, 
478. 
durch Thyreoidin LXI 499. 
-- Experimentelles LXI 502. 
— Häufigkeit LXI 499. 


durch 


— 


520, LXV 


— 


— — — beim Hund LXI 500. 503. 

-— — — mikr. Befund Lal 507, 513, 
591. 

— -- -- ophthalm. Befund LXI 512, 
^18. 

-- — — Pathogenese LXI 513. 

— -— — Unterschied von Alkohol- 


Tabaksamblyopie LXI 501, 518. 

— — — — von Chininumblyopie LXI 

519. 

— — — von Filixamblyopie LXI 

519 

— — — von Methyla!koholamblyopie 

LXI 5189. 

Ameisensäure, Wirkung auf das Seh- 
nervenende LXIX 430. 

Ammoniumaeetat zur Aufhellung von 
Kupfertrübungen der Hornhaut 
ХІ 355, 363. 365. 

— von Zinktrübungen der Horn- 
us LXIII 355, 364. 365, 384. 

Ammoniumcehlorid s. Chlorammon. 

Ammoninmkupfersulfat-Lösung, 
Lichtabsorption der ХІІ 12. 

Ammoniumsalze zur Aufhellung von 
metallischen Hornhauttrübungen 
LXIII 349. 

Ammoniumtartrat zur Aufhellung von 
Alauntrübungen der Hht. LXIII 
350, 359, 364, 385. 

— — — von Bleitrübungen der Hht. 
LXIII 352, 359, 362, 378. 

— -- — von Kalktrübungen der Hht. 
LXIII 851, 358, 361, 367, 878. 


Ammoniumtartrat zur Aufhellung von 
Kupfertrübungen der Hht. LXIII 
355, 363, 383. 

-— von Zinktrübungen der Hht. 
ХШ 355, 364, 384. 

Amnionanomalien und Cyklopie LX V 
272. 

--- uud Liddefekte LXV 349, 354 

Amnioneinstülpung in die Linsengrube 
LXX 238. 

Amuiotisehe Verwachsungen an der 
Nase und Wange ХПІ 39. 43. 
Amphibien, Entwicklung der Tränen- 

róhrehen bei LXII 380. 

Ampnile der Optikusscheiden bei Stau- 
unespapille LXIX 333. 386, 414. 

— Vorkommen LXIX 414. 

Amylodextrin, Diffusionsfähigkeit 
LXII 104. 

-- Dittussion in die Linse LXII 104. 

Amy!oid, Arten LAVIL 146. 

-- Diagnose LXVII 141. 

Entstehung durch Abscheidung aus 

Blut- und Lymphvefaben LX VII LOL. 

— aus Hyalin LXVII 137. 

durch Metamorphose des Binde- 

gewebes LXVII 130. 

— in Plasmazellen LXVII 133. 

Theorien LXVIL 136. 

Färbung LXVII 124. 

—- EintluB der Härtungsflüssigkeit 

ХУП 141. 

Gehalt an Chondroitinschwefelsaure 

LXVII 136. 

und Glykogen LXVII 142. 

—- Rolle der Riesenzellen LXVII 134. 

Amyloiderkrankung der Conjunet. und 
Trachom LAVIL 127. 

а ones im Optikus LXX 


UT Metastasen der 
LXVII 128. 

Anämie bei Hirndruck LXTX 406. 

Analphabeten, Sehproben für LXIV 
550. 

Anencephalie bei Diprosopie LXVIII 
259, 266. 

— Fehlen von Nervenfasern in Optikus 
und Ketina bei LXVIII 267. 

Angelucci’sche Symptome bei Hydro- 
сері. cong. LALIT 231. 

Angioneurose, Ursache von Hydroph- 
thalm. LXTIT 208, 230. 

Aniliu, Diffusion iu die Linse ГАП 
121. 

— Reaktion auf LXII 161. 

Anilinfarbstoffe, grüne, Lichtabsorp- 
tion der LXII 18. 

Aniridie s. Irideremie. 

Anisokorie s. Pupillendifferenz. 
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Anisometropie bei Пурегоріе, Ambly- 
opie bei LXX 1583. 

— — — Formen LXX 183. 

Ankyloblepharon nach Kalkverletzung 
ХИ 82. 


Anophthalmus cong. bilateral. mit ` 


Eucephalocele d. Orbita, Befund 

LALIL 18. 

— — — — — — Entstehung 

LXIII 21. 

— .— mit (vaste, Ein- und Doppel- 
seitigkeit LX VII 225. 

— — -- — Kasuistik ХҮП 217. 

Komplikationen LX VI] 225. 

— — — — Pathogenese ХҮП 249, 
261, LXX 3271. 

— . — — patholog. Auatomie LXVII 
230. 

— -- Entstehung LXIII 23. 

— — und Sehbahnen bei der Ratte 
LXV 101, LXVII 81. 

Antliropoide Affen s. Affen. 

Antigene, lokale Wirkung LXIV 435. 

Antikörper, Auftreten im A. LXIV 
113. 

— bei sympathischer Ophthalmie „ХП 
200. 

— Übergang ins Kammerwasser ХІҮ 
414, 419. 

— — — -- Reizemflüsse LXIV 419. 

Antikórperbindung, lokale LXIV 435. 

— im subkonjunktival. Gewebe LXIV 
437. 

— in der Vorderkammer LXIV 438. 

Antitoxin, Einwirkung von ultraviol. 
Strahlen auf LXVI 280. 

Aphakie, Akkommodat. bei LXV 1. 

— Durchmesser der Zerstreuungskreise, 
Berechnung LXV. 20. 


1 


Arteria centralis ret., elastische 
Fasern bei Sklerose LXI 19, 59, 
131, 270. 

— Embolie, Amaurose bei und Chinin- 
amaurose LXÍII 608. 

— — — Ursachen LXIII 608. 

— — — anatomische Diagnose LXI 
20. 55. 

— — experimentelle LXII 394, 396. 

— — — mikr. Befund LXIII 399, 403. 

— — Farbe der Масша LX V 506, 507, 
LXVI 157. 

— — klinisch. Beeriff und anatom. 
Grundlage LXI 2. 73. 

— — Nekrose der Netzhautschichten 
LXIII 411. 

— — Netzhauttrübung bei L XIII 399, 
403, 408. 

— — — Ursache L XIII 410. 

— — ophthalm. Befund LXIII 898, 
ЗЭЭ, 400, 401. 402, 403. 

— — Optikusatrophie nach LXVIII 
134, 143. 

— — bei Paratfininjektionen LXI 75. 

— — Pupillenreaktion LXV 115. 

— — Selstörung bei LAII 408. 

— — sorenannte, ohne Arterienver- 


schlub LXI 46. 71. 


` — — bei Erkrankung beider Zentral- 


-- Größe der  Netzhautbilder, Be- | 


rechnung LXV 21. 

— bei Skleralruptur LXVIII 487. 

— Tiefe der Vorderkammer LXV 37. 

Aphakisches Auge, dioptrisches System 
LAV 19. 

Aphasie, amnestische LXII 287. 

Apparat zur Bestimmung von Brillen- 
weiten. LXV 176. 

Arbeitsfihigkeit, 
ХІҮ 576. 

Area Martegiani „ХУП 61, 62, 373. 

Argyrose s Silbertrübung. 

Arteria calearina, VerschluB LXII 
290. 297, BUR. 525. 

Arteria centralis ret,  Adventitia 
ХІ 13. 

— Altersveranderungen LXI 13. 

— Durchmesser LXI 14. 

— Elastica interna LXI 12. 


elastische Fasern LXI 13. 


Beurteilung der 


gefäbe mit vorwiegend. Venener- 
krankung LXI 240. 

— — und Thrombose. Diff.-Diagn. LXI 
15, 50. 55, 

— — vendse Stauung bei, Ursache 
LXIII 410. 

— Endarterintis LAT 58, 116. 151, 140, 
970. 978, 300, LXIV 317, 320, 
LXVIH 192. 235. 

— — bei Atrophie der Retina LXIV 
318. 

— Endotheizellen LXT 13. 

— — bei Sklerose LXI 19. 

— — bei Thrombose LXI 20, 25, 51. 

— Entwieklungsgeschielite LXX 460, 
463. 

— Histologie bei Erwachsenen LXI 12. 

— Intima LXI 12. 

-— Lumen LXI 84, 116. 131. 

— mikr. Befund bei Thrombose der 
Zentralvene LAL 83. 

— Muskularis LXI 13. 

— Sklerose LXI 16. 19. 72, 272. 

— — Arten LXI 322. 

— — Priidisposition LAT 322. 

— Verschluß bei Chininvergiftung LXX 
249. 250. 

— — dureh Einlagerunz LXI 15. 

— — — — anatom. Fälle LXI 80. 


| — — — — Thrombus LX] 16, 19, 20. 


c EE Pathogenese LXI 27. 
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Arteria centralis ret., Verschluß 
dureh Einlagerung, Verhalten der 
Retinazirkulation LXI 23, 29. 

— — durch Endarteriit. prolif. LXI 55. 

anat. Fille LAL 36. 

Erklärung des plötzl. 

Eintritts LXI 67, 68. 

mikr. Befund LXI 58. 

ophthalm. Befund LXI 


eee 


67. 

— Glaukom bei LXI 15, 16, 57. 
— Herzbefund LXI 17. 

durch Kalkkonkrement mit End- 
arteriitis LXI 70. 

— — — anat. Fälle LXI 44. 

— mikr. Befund LXI 18. 

— Netzhautblutungen infolge LXI 
256, 29%, 304, 

— plötzliche eee bei, 
Klärung LXI 67, 77. 

— dureh in de bei prim. End- 
arteriitis LXI, 68, 271. 

— — — anat. Fülle LXI 40. 

— — Ursachen LXI 14, 76, 

— Veründerungen der Retina LXI 
73. 

Arteria fossae Sylvii, Versorgungs- 

gebiet LALL 312. 

Arteria hyaloidea LXIL 495, LXIV 
299, LXV 239, LXVI, 222 LXVIII 
448. 

Entwickluugsgeschichte LXX 4409, 
462. 

gliose Hülle LXVIII 341, LXX 450. 
— — Ansatzam Optikus LX VILI 342. 
gliose Hülle. Bildung LXVIII 343. 
Persistenz „ХУП 544. 

Rolle bei der Kolobombildung 
ХҮП 329, 448. 

beim Zentralkanal des Glaskorpers 
LXVII 64. 

Arteria macnlaris, Thrombose LXI 16. 
— — mikr. Betund LXI 24. 

— — ophthalm. Befund LXI 17. 

— — Therapie LXI 17. 

— Verschluß, zentrales Skotom bei 

LXI 16, 17. 

Arteria occipitalis, AnastomosenL XII 

320. 

— thrombotischer Verschluß L XLI 306, 

326. 

Arteria ophthalmica, Verschluß, Seh- 

störungen bei LXI 71, 77. 
Arterien, kleinere, Verengerung durch 

Hypertrophie der Muskularis bei 

Cyanosis LXVIII 208. 

— — — — Entstehung LXV ITI 209. 
Arterienverschluß, Ursachen LXI 14. 
— Wirkung auf die Gefäßwand LXI 

319. 


Ег- 


Arteriosklerose und Verschluß der 
Vena centr. ret. LXI 150, LXVIII 
202. 

Aspergillus fumigatus LXV 419. 

— Bildung von F'ruktifikationsorganen 
in der Hornhaut LXV 422. 

— Impfung der Hornhaut mit LXVI 
447. 

Associationsfasern, Myelinisation 
LXII 340. 

Associative Verbindungen der korti- 
kalen Macula LXII 348, 363. 

— — der Netzhautperipherie LXII 
348, 369. 

Asthenopie, muskulüre, Beschwerden 
bei ХИ 417. 


| — — bei Hyperopie LXX 195. 


bei latenten Gleichgewichts- 
stórungen LXII 426. 

— — Ursachen LXII 417. 

Astizmatismus im Alter LXX 197. 

— Anderung der sphärischen Refrak- 

tion bei LXX 197. 

einfacher, Häufigkeit LXX 198. 

EinfluB auf die scheinb. Akkommo- 

dat. bei Aphakie LAN 13. 

bei Hornhauttriibungen LXX 155, 

nach Myopieoperation LXX 59. 

perverser, bei Hydrophth. cong. 

ХІ 220. 

und Sehschürfe LXX 60. 

skiaskopische Schattendrehung bei 

ХІІ 275, LXIII 388. LXV 150. 

Ursache von Myopie LXX 155, 162, 

198. 

Atrophia n. optiei bei Ablatio retin. 

LXX 528. 

Adaptation bei LXV 401, 416. 

bei Basistumor LXVIII 137. 

deseendierende, bei Hemianopsie 

LXX 378. 

— — — durchschlagende LXX 382. 

— nach Neuritis LXX 380. 

bei disseminierter Herdsklerose 

LXVIII 135. 

Drusen der Papille bei LXIX 881. 

einfache, Begriff LXVIII 127. 

— Gliawucherung bei LXVIII 146, 

383. 

— Häufigkeit LXVIII 130. 

— mikr. Befund LXVIII 130, 132, 

134, 138, 146. 

— ophthalm. Befund LXVIII 130, 

132, 134, 150. 

— Topographie des Optikuseintritts 

LXVIII 126. 

— bei den versch. Typen von phy- 

siolog. Exkavat. LXVIII 147. 

nach Embolie der Zentralarterie 


LXVIII 134, 143. 


— 
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Atrophia n. optici bei Endophthalm. 
traumat. LAX 479. 

— mit Exkavation LXIV 399. 

— Farbe der Mac. lut. LXV 508. 

— und Glaukoma simpl, Diff.- Dia- 
gnose LXVI 504. 

— glaukomatóse, mikr. Befund LX V HI 
144. 

— -— Verhalten der Adaptation bei 
LXV 401, 416. 

— — Verziehen der Retina über die 
Papille bei LX VILL 154. 

--- bei Hypophysistumor LXX 343. 

— nach Influenza LXVIIL 134. 

— bei Lues LAX 342. 344, 346, 366. 

— nach Meningitis LXVIII 140. 

— bei Mikrophthalmus LXVIL 192, 
200. 217. 

— mikr. Befund LXI 99, 60, 84, 117, 
121, 131. 141. 285. LX V 196, LX VII 
19, 97, LXVIII 234. 

— Miosis bei elektrischer Belichtung 
LXV 113. 

— neuritische LXVIII 141. 153. 

— — Verziehen der Retina über die 

Papille bei LXVIIL 153. 

ophthalmoskop. Befund bei Unter- 

suchung mit Tageslicht LXV 501. 

— bei Orbitalphlegmone LXI 482. 

— bei Paranoia LXVIII 130. 


| 


Pupillenreaktion bei LXV 113, 114. 
bei Sarkom der Chorioidea LXVIII 
234. 

— bei Skorbut LXIV 175. 

— bei Tubes dors. LXVIII 132. 

— durch Thyreoidin LXI 502. 


Auge, elektrische Leitfáhigkeit, EinfluB 

des (rlaskörpers LXIX 142. 

— — — des Kokains LXIX 140. 

— — — der Sklera LXIX 142. 

GroBenwachstum LXVIII 335. 

kontusion, s. d. 

lymphomatose Geschwulstbildungen 

LAIL 130. 

— rudimentiüres, im Teratom der Orbita 
LXIII 3. 

Augenabstandsmesser LXV 176. 

Augenachse, Länge der, und Linsen- 
brechung. Wechselwirkung LXX 
1:52. 

— Verlängerung durch Muskeldruek 
LXV 27. 


BERE 


о — — bei Refraktionsiinderung LXX 


bei Turmschädel LXVIII 412. 417, _ 


418. 


— bei Verschluß der Zentralgefábe LXI | 


22, 60, 121, 273. 

— — — der Zentralvene LXI 84, 109, 
117, 131, 141, 281. 

— Verschmelzungsfrequenz bei LXIX 
273, LXX 234. 

— s. auch Optikus, Degenerat. 

Atropin, Anwendung bei Hornhaut- 
gesehwüren LXIX 271. 

— Wirkung beim experiment. Glankom 
LXVI 417. 

Atropinmydriasis beim Kaninchen 
LXV 111. 

— bei der Katze LXV 111. 

— bei Negern und Indianern LX V 503. 

Auge s. auch Bulbus. 

— der anthropoiden Affen LXII 250. 

— Bersten bei hümorrhag. Glaukom 
LXVIII 182. 

— Depigmentierung LXX 570. 

— elektrische Leitfähigkeit LXIX 126, 
139. 


56. 

Augenanlage, Finflu® auf die Entwick- 
lung der Nebenorgane L XIII 24. 

Aurenbäder ХПІ 572, 375. 

Auzenblase, Einstiilpung der LXIII 
42. LXV 935. 

— — und Einstülpung des Ektoderins 
LXVII 250. LXVIII 314. 

Augenbrauen, Entwicklungsgeschichte 
LXVI 567. 

Auzeneinstellungsbewegung, unbe- 
wubte, Ketlexbogen der LXX 372, 
375, 400. 

Augenentzündung der Neugeborenen 
s. Conj. Шепа. 

Augenentziindungen, fotale LXIV 224. 

Augenform, Veränderung dureh den 
intraokul Druck LXIV 1206. 

Augenhintergrund, Erkrankungen. 
Adaptationsstórungen bei LXV 383, 
391. 

— — Verschmelzungsfrequenz bei 
BAIN 972. LXX 233. 

— Farbe bei Leukämie LXII 189. 

Augenhöhle з. Orbita. 

Augenmaße ber Aniridie LXX 65. 

— beim Fótus LALV 225, 230, LXVI 
205. 

— beim Hydrophthalm. cong. LXIII 
482, 401. 496, 505, 514, 525, 526. 


 — beim Kaninehen LXVI 344, 357. 


Augenmuskel s. Muskel. 

Angenspalte, Totale, atypische LX VII 
201. 

Augenverinderungen bei hümorrhag. 
Diathesen LXIV 175. 

— bei Purpura hämorrh. LXIV 176. 

— bei Skorbut LXIV 175. 


| Augenvolumen, Veränderung durch 


den intraokul. Druek LXIV 124. 
Ausgleichsinnervation LXII 402. 
— Erschlaffung durch Prismen LXII 
409. 


- АННЕ ЕНЕ: 
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Ausgleichsinnervation bei Gleichge- 
wichtsstörungen LXII 428. 

— schiidigende Wirkung LXII 427. 

Autophagen LXIII 306. 

Avulsio bulbi LXVII 360. 

.— eas. LXVII 361 

— Entstehung LXVII 362. 

— mikr. Befund LXVII 868. 

Axishirsch, parenchymat. Kerat., pa- 
thol. Anat. LXII 488. 


B. 


Bacillus typhi, Impfung der vord. 
kammer mit LXVI 448. 

— — Toxinwirkung auf 
LXVIII 82. 

Bäck’scher Schlagapparat LXII 233. 

Bär, Keratit parenchym., pathol, Ana- 
tom. bei LXII 488. 

Baktericide Eigenschaft des Blutes 
LXII 198. 

Baktericide Substanzen der Cornea 

nicht immunis. Menschen LXV 287. 

des Glaskórpers nicht immunis. Ka- 

ninehen LXV 281. 

Einfluß 

stauung LXV 284. 


—À س‎ ` omg س‎ ae س‎ èë 


die Соп). 


der Blut- 


entzündl. Reize 


س ممص لے سے e (m‏ — 


der Kammerpunk- 


der Punktion 


— e ت‎ э eme ` mengen | ست‎ 


salzin). LXV 284. 

beim Menschen LXV 986. 
des Kammerwassers nicht immunis. 
Kaninchen LXV 272. 

Pinflu der Blut- 
stauung LXV 278. 


subkonj. Koch- 


entzündl. Reize 


m X سے‎ ` — ` —— шшш» سس‎ 


der Glaskorper- 
punktion LXV 276. 


ра dE subkonj. Koch- 
salzinj. LXV 276. 

mex зыш EE der Temperatur 
LXV 273. 

Geh ———— (€ wiederholter Punk- 


uon LXV 274. 

— — — beim Menschen LXV 278. 

Bakterien, Wirkung der Lichtstrahlen 
auf LXVI 278. 

Bakteriolyse des normal. Kammer- 
wassers LXIV 427. 

— des Kammerwassers in loco LXIV 
499. 

— — in vitro, vgl. Versuche LXIV 432, 
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Bakteriolyse des Kammerwassers nor- 
maler und immunis. Kaninchen im 
Tierkörper LXIV 428. 

Bakterium coli comm., Erkrankungen 
der Conj. durch LXVIII 104. 

— — — — Inkubationszeit LXVIII 
106. 

— bei lymphomatéser Erkrankung der 
Conj. ХІІ 186. 

— bei Ulcus corneae LXII 187. 

— Bakterioprotein des LXVIII 105, 
162. 

— '[oxiprotein des LXVIII 105, 163. 

Bakterium dysenterienm, Toxinwir- 
kung auf die Соп). LXVIII 82. 107. 

endogene LXVIII 159. 

Balkenstieh LXIX 346. 

Basalkegel s. Linsenkegel 


. Busedow’sehe Krankheit bei lat. Ver- 


tikalschielen LXII 419 
Becherzellen im Ektrop. sarkomat. 
LXIII 315. 


| — in Epitheleinsenkungen i. A. LXVIII 


532. 

— bei Trachom LXIII 298, 301. 

— im Tumor der leeren Orbita LXI 
224. 

Beleuchtung, künstliche. hygien. Wert 
der Borenlampen LXIX 73. 

der elekt. Glühlampe 


LXIX 73. 

— — des traselühliehts LXIX 73. 

— — — — der Petroleumlampe LXIX 

14. 

und Sehschärfe LXIV 131, 134, 138, 

567, LXVI 455, 461, 501. 

Beleuelitungsglüser, Absorptions- 
fahigkeit für ultraviolette Strahlen 
LXIX 65. 

Berlin’sche Trübung LXII 229, 235, 
211, 244. 

— Pathogenese LXII 231, 936. 

Bestrahlung s. Lichtstrahlen. 

Bilderbetrachtung bei Bewegung, 
psychische Momente für die LXIII 
460. 

Bindegewebe, endothelogenes, an der 

Hinterfláche der Cornea LXVI 369, 

415. 

Entstehung ХПІ 308. 

— aus Epithelzellen LXII 535. 

— aus Fibrin LXII 534. 

Zusammenhang mit deu Epithelien 

LXVII 320. 

Bindegewebsneubildung aus epithe- 

loiden Zellen LXI 412. 

präretinale LXI 53. 132. LXIV 167. 

— Entstehung LXIV 169. 

retrochorioideale LXVI 387. 

— retroretinale LXI 274, LXIV 165. 


— 


— 
un 
—— 
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Bindegewebswueherung im Sarkom 
LXIIL 477. 

Binokularsehen bei Hyperopie LXX 

187. 

kongenitale Schwäche des LXX 180. 

— — Ursache von einseitiger Ambly- 

opie LXX 181. 

_ — von Anisometropie LXX 

184. 

— — — von Hyperopie LXX 195. 

— — — von Ntrabismus LXX 185. 

bei Strabismus LXX 188. 

Birch- Hirschfeld sches 
gemisch LXIV 214. 247. 

Bismarekbraun, Diffusion in die Linse 
ХИ 117. 

Blasenzellen LXV 189. 

Blastomerentheorie LXII 11. 

Blaublindheit, Aichwerte des Nernst- 

Licht-Spektrums LXII 473. 

Hall von ХИ 464. LXVI 185. 

Hänfiekeit LXU 479. 

Kasuistik LXII 475. 

neutrale Punkte ХИ 473. 

praktische. Bedeutung LXII 479. 


— 
— 


469. 

— mit Holingren's Wollproben LXI 
467. 

— mit Nagels Tafeln LXTI 167. 
— am objektiven Spektrum LXII 
468. 

mit spektralen Misehungs- 
gleichungen LAU 469. 

— mit Stilling’s Tafeln LAT 466. 
Verhalten der entoptisehen Macala 
LXVI 185. 


Prüfung mit farbigen Schatten LXII 


| 


Fixieruugs- ` 


Bleiinkrustation der Conj. LX UI 380. 


Bleiintoxikation, Amblyopie bei LXV 
9h. 

Bleikarbonat, Entstehung aus organi- 
schen Bleiverbindungen LX HI 331. 

Bleitrübung der Hornhaut, Ab- 
kratzung ХИТ 382. 

— — — Aufhellung dureh Ammonium- 
tartrat LXIL 352. 355, 562. 318. 

Ektasie der Horn- 

haut nach LXIII 375. 

durch Chlorannnonium 


LXIII 377. 
— — — durch Jodkalium 
359. 877. 

— dureh Bleichlorid LATIL 331. 
— dureh Bleikarbonat LA JHH 330. 
— dureh Bleimukoid АИТ 330. 
— dureh Bleiphosphat LXII 331. 


LXIII 


— Experimentelles ХПІ 330. 
— Iritis bei LXIII 331. 


— Entzündungen bei LAIH 331. . 


— Rolle des Eiweiß LXT 330, | 
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Bleitrübung der Hornhaut, Aufhellung 
des Mukoid „ХШ 330. 

— — — Verlauf „ХШ 331. 

— — — Wesen ХІ 329. 

Bleiverbindungen, Auflösung 
Reagenzglas LALI 351. 

Blendung bei Mydriasis LAN 395. 

— bei Nvktalopie LAV 389. 

Blennorrhoe s. Conj. blenn. 

Blessiz sche Hohlräume LXI 63, 134. 


im 


Bley, Granfarbung der Hetina im 
Zwisebenstadium der "ehpurpur- 


bleiehung beim LXIII 155. 
Blickfeld, Ausdehnung LXII 436. 
-— Prütung bei Muskelinsuffizienz LXII 

435. 

Blinder Fleck, Vergrößerung 

Neurit. opt. LXV 398, 400. 
— — bei Retinit. album. LXV 401. 
Blut, bakterieide Bigenschaft LN [1 198. 
— Fetteehalt LXX 218. 

Blutbefund bei Chlorom LXI 152. 
Blutdruck, EinfluB auf die Kammer- 

wassersekretion ХІУ 451. 468. 471. 
— und iutraokularer Druck LXIV 465. 

470. 45. 

Blutegelextrakt, EinllD auf die Kam- 

merwassersekretion LXIV 456. 
Bluterguß, präretinaler LAT 133. 
Blutfarbstoff, Diffusion in die Gefaüb- 

wand LNI 115. 
Bintkörperchenzählung LXII 151. 
Blutserum, Fiuorescenz LXI 45. 
Blutungen bei hümorrhag. Diathese, 
Ursache LAIV 182. 
bei Hydrophthalmas nach Ein- 
sehneidung des Kammerwinkels 
LXIL 258. 
intraokulare, nach Sklerotomie bei 
Glauk. absol. ХІХ 320. 
bei Iridektomie LAT 304. 
der Lidhaut bei Skorbut LNIV 175. 
prüretinale, Abkapselung LXI 421, 
LXX 287, 205. 

— Berstung der Limit. int. LXX 
202. 

— Durchbruch in den Glaskörper 
— Entstehung LXX 297. 

-— Form LNIIT 427, LXX 275. 
— Kasuistik LXIII 418, LXX 
299, 

— vor und hinter der Limitans 
int. LXX 294. 

— Merkmale LXUI 418. 

— mikr. Befund LXI 133. 300, 
LXIL 420, LXIV 168, LXX 279, 
985, 290. 300. 304 

— faltenformige Netzhautablosung 


bei „ХШ 425, „ХХ 292, 300, 310. 


bei 


297. 
077, 
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Blutungen präretinale. ophthal. Be- 

fund LXIII 419, LXX 275, 277, 284, 

990. 293, 311. 

— reine Fülle LXX 275. 

— Sedimentierung LXX 292. 

— Sitz LXLIL 418, 428, LXX 291, 

307. 

— Ursprung LXX 297. 6 

retinale s. Retina. 

subkonjunktivale bei Skorbut LXIV 

175. 

subhvaloideale s. präretinale. 

subretinale LXIV 166, LXX 301 

— Gewebsnenbildung nach LX X 504. 

— — bei Kontusion des A. LXIL 241. 

Blutuntersuchung, bakteriologische, 
bei metastat. Augenerkrankungen 
LXII 226. 

— — bei sympath. Entzündung LXII 
193, 226. 

— bei Leukämie LXIL 190. 

Blutveränderungen bei 
tuberkulose LXI 205. 

Blutverlust, Amaurose nach ХІ 53. 

Bogenfaserung, Beziehung zum Pu- 
pillarreilex LXX 550, 561. 


Aderhaut- 


Bogenlampe, Temperatur der LXV 
111. 

Bowman’s Nachstaroperation LXII 
561. 


Brechungsindex, Erhöhung bei der 
Akkommodat. Aphakischer LX V 35. 

— des Glaskörpers LXV. 38. 

— des Kammerwassers LXV 38, 

— der Retina БХИ 40, 42... 

Brillenweite, Apparat zur Bestim- 
mung der LXV 176. 

Bruch-Henle'sehe Membran LXII 

263.968, ХІМ 141, 144, 595, LXV 

369, 129. 

bei den Aktinien LXII 557. 

bei anthropoid. Affen LXII 262, 

965. 

bei enger und weiter Pupille LXII 

267. 

Kerne LXII 555, LXIV 144, 145, 

151, 595. 

Wesen LXII 270. 

Zusammensetzung LAI 558. 

s. auch Dilatator oder Muskelepithel- 

blatt. 

Bruein. Dosis LXV 309. 

Wirkung aufs Auge LXV 303. 

— auf die Dunkeladaptation LXV 

308. 

auf den Farbensinn LXV 305. 

auf das Gesiehtsfeld LXV 305. 

auf den Lichtsiun LAN 304. 

auf die Sehsehürfe LXV 305, 


= 

Е 

— 
— 
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Bulbarzentrum, Reizung. Verengerung 
der GefüBe nach LXVIII 215. 
Bulbusruptur, subkon).. sympath. Eut- 

zündung nach LXI 449, LXIX 573. 
Buphthalmus s. Hydrophth. 


C. 


Cajal’sche Methode LXIV 249. 
Calcarinaregion als Sitz des optischen 
Zentrums LXII 343, 350, 358. 
Calenrinarinde, abweichende Schich- 
tung der Zellelemente LXII 339. 
— Läsion. Sehstórungen nach LXII 

360, 362. 
Calcium, Aftinitätzu Eiweiß LX IT 353. 
— — zu Kohlensäure ХПІ 324. 
— — zu Kollagen LXıll 326. 
Caleiumkarbonat, Auflösung 
Ammoniumacetat LATI 358. 
— dureh Ammoniumehlorid Lal! 
351. 
— dureh Ammoniumtartrat LXIII 
851. 358. 
— dureh Glyzerin LXIII 351. 
in Kalktrübungen der Hornhaut 
Хі 325. 
Caleiumphosphat bei Kalktrübungen 
der Hornhaut LXI 326. 
Caleinmverbindungen, Auflösung im 
Reagenzglas ХИ 351. 
Canalis Cloquetii s. hyaloideus s. 
Glaskörper. Zentralkanal. 
Canalis Schlemmii bei anthropoid. 
Affen LXIL 272. 
Arterien am LXIV 227. 
Druck im LXIV 4. 
Entwieklungsgeseh. LXIII 438, 441, 
445, 450, 454. LXIV 227, 
Fehlen des, Ursache von Hydroph- 
thalmus coug. LXII 554. 
bei Hvdrophth. cong. LXIII 238, 
485, 499, 495, 500. 508, 517, 522. 
bei idiopath. Iridochorioid. LXIX 
174, 150. 
bei lritis serosa LXI 441. 442, 444. 
bei Keratitis parenchym. LXIL 509, 
514. 
bei Keratoglobus LXV 9. 
Lumen LXIV 5. 


durch 


— 
— 


— Verlagerung und Verengung, Ur- 
sache v. Hydrophth. cong. LXIII 


353. 
Campannla Halleri, Entstehung LXV 
165. : 
— im Fisehauge LXV 165. 
— Lage LXV 165. | 
Capsula perilenticularis LXV 223, 


235. 
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Carotis communis, Ancurysma, Stau- 
ungspapille bei LXV Y». 

— doppelseitige Unterbindung, Ein- 
Uu auf die Kammerwassersekretion 
LXIV 477. . 

Ceplialothoracopagus LX VILI 243. 

— Entstehung LXVIII 247. 

Chalazion, Tuberkelbazillen in LXVI 
90. 

— tuberkulöses LXI 182. 

— und Tuberkulose LXVI 90. 

Chamois, Definition LXIII 114. 


| 


Chemosis bei Skleritis post. LXIV 383, ` 
— in der Linse LXII 117. 


384. 

Chiasma, Atrophie bei Mikrophthalinie 
sLAVII 200. 217. 

— Kreuzung, Beziehung zum gemein- 
schaft! Gesichtsfeld LXV 102. 

— — bei Nagetieren LXV 102. 

— Verhältnis der gekreuzten und un- 
gekreuzten Fasern. LXV 102. 

Chininvergiftung, Experimentelles 
EAN SE 

— Isechiimie der Retina, Ursache LXX 
248. 250. 


— mikr. Befund LXX 242, 243, 245. ` 


vin, 247, 919. 

— opthalm. Befund LXX 948. 

— Pathogenese LXI 519. 520. 

— Thrombose der Art. centr. LXX 249, 
250. 

— Veränderungen der Zentralgefibe 
LXX 219, 95]. 

Cllamydozoens.Prowazek'sche Körper. 

Chlorummonium zur Aufhellung von 
Kalktriibuneen der Hornhaut LXLLI 
961. 567, 368. 377. 

Clilork alium, Diffusionstähigkeit LXI 
a2. 

Chlorlithium, Diffusionsfühigkeit LX II 
92. 

-— Nachweis LXII bn 

— Ubergang in die eiuzelnen Körper- 
teile LXII 89, 91. 

— — in die Linse vom Kaninchen LAT 
41. 

— — — — — Meerschweinchen LXTI 
90. 

— — — — — vom Ochsen LXII 89. 

Chlornatrium, Diffusionsfähigkeit LXI 
92. 

— (rehalt der Hornhaut an LX LHI 324. 

Chloroform, Diffusion. in die Linse 
LXIL 191 

Chlorom LXII 132, 150. 

— Blutbefund bei LXII 152. 

— (rrünfürbung bei LXII 159. 

— histolog. Befund LXXII 157. 

— Krankheitsbild LXII 154. 

— Leukämie bei LXIL 155. 


Chlorom, Iymphomnatöse Erkrankung 
der Conj. bei LANIL 188. 

— — (seschwulst der Orbita bei LXII 
158. 

— Periosterkrankung bei LXII 156. 

— Verlauf LXII 155. 

Choleravibrionen, Impfung der vord. 
Kammer mit LXIV 131. 

Cholestearinkristallein Bindegewebs- 
sehwarteu zw. Ret. und Chorioid. 
LXIV 166. LXX 114. 

— im Granulationsgewebe der leeren 
Orbita LXI 225. 


— — — — ber katarakt LAII 118. 

— in Nekrosen von Aderhautsarkom 
LXII 78. 

— in der Retina LL NIV. 167. 

— in der Vorderkammer LXIV 500. 

Cholin im Blut nach Röntgenbestrah- 
lung LXV 356. 

Cholininjektion, angeborene Katarakt 
bei Kaninchen nach LAV 335. 350. 

— Einflub auf die Gravidität LX V 828. 

Chondroitinschwefelsäure in Amyloid 
LXVII 136. 

Choreabeilatent. Vertikalschielen LXII 
41%. 419. 

Choriocapillaris s. Chorioidea, Ka- 
pillarschieht. 

Chorioiden, Ablösung, artifizielle LXI 
106, 198. 


| — — dureh BluterguB LXI 80. LXIV 


987. 303, LXVI 387. 405. 426. 

— — — — mikr. Befund LXI 86. 
— — — — Abkapselung durch Binde- 
pewebsentwicklune LXVI 387. 

— — nach Cyklodialyse LAVIL 501, 
514. 

— — nach Entzündungen LALIT 502, 
503. LXX 478. 

— — nach Glankomiridektomie LXI 
90. ХҮН 514. 

— — bei Kupfersplitter i. A. LATI V 298. 

— — und Netzhautablósung LXI 80, 
LXVI 406, LXVIII 59. 68. 

— — nach Perforation eines Ulcus corn. 
LXX 471. 

— — postoperative. nach Aufhebung 
der vord. hammer LXX 471. 

—.— — Diagnose LXVII 502. 

— — — Druckherabsetzung bei UN VII 
501. 

— — -— nach Punktion der vord. 
Kammer LXVI 380. 

— AbszeB LXV 157. 

— Anatomie und Histologie LXVIL 
307—359. 

— Atrophie nach Entzündung und 
Drueksteigerung LXII 541. 
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Chorioidea, Ablisung, postoperative, 


bei Glaukom LXI 64, 282, LXVI 
416, LXX 97. 

— bei Hydrophthalm. cong. LXIII 
504, 509, 518, 540. 

— bei Mvopie LXVII 394, 396, 
398, 400, 402, 404, 406. 410, 411, 
419, 490, 423. 

atrophisehe Herde bei Hydroph. 
thalm. cong. LXIII 279. 
Basalmembran LXVIT 317. 

— Durehtritt von Leukocyten durch 
die „ХУП 328. 

— Endigung am Optikus LX VII 334. 
Entwicklung ХҮП 322, 353. 
Fárbungsmethode LXVII 318. 
histolog. Charakter „ХУП 319. 
Struktur LXVII 319. 

— Verbindung mit der Lamina elast. 
LXVII 323, 328. 

— Verhalten im Bereich des Ciliar- 
muskels LXVII 337. 

— Zugehörigkeit LX VII 319. 
Blutung aus der LXIII 504. 

— bei Myopie LXVII 411, 414. 
Dicke LXVII 810. 313. 

— Abnahme im Alter LXVII 815. 
— bei anthropoid. Affen LX!I 959. 
— Messungsmethode LXVII 311. 
— bei Neugeborenen LXVII 312. 
Drusen LXI 301, LXIII 477, LXIV 
316, LXV 192, 210, LXVIII 233, 
LXX 117. 

elastische Fasern, Entwicklung 
LXVII 355. 

Einbolie der Arterien, experimentelle 
LXLII 397. 

— — — Veränderungen der Re- 
tina bei LXIII 399, 406. 
Endarteriitis LXI 160, 1063. 
epithelial-glióse Verbindung m. der 
Ret. LXIII 510, 513, 524. 
Gefäße, Fettröpfehen in 
Retinit. album. LXX 217. 
— Neubildung bei sympathischer 
Entzd. LXII 477. 

— Verhalten bei sympathisierend. 
Eutzdg. LXI 399. 

Glashaut s. Lamina elast. 

Herde beiMyopie, EntstehungL X VII 
433. 

— — — mikr. Befund LXVII 404, 
407, 408, 411, 414, 415, 419, 420, 
42]. 

— — — ophthalmoskop. Formen 
ХУП 430, 433. 

Histologie beim Fótus LXVI 221. 
Kapillarsehieht LX VII 343. 

— Arteriosklerose bei Albuminurie 


LXV 400. 


den, bei 
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Chorioidea, Kapillarschicht, Eutwick- 


— 


— 
— 
u 
— 
—— 


lung LXVII 353. 

— bei Tieren mit Tapetum LXVII 
348. 

Kuochenneubildung LXIV 316, 317, 
325, 326. LXVIII 305, LXIX 28, 
LXX 114. 

kollageue Fasern, Entwicklung 
LXVII 354. 

Kolobom s. Colob, chorioid. 
Lamina elastica. LXVII 324, 423. 
— Dehiszenzen LXV 1:2. 

— Durchgängigkeit für Lympho- 
eyten ХІ 404. | 
— elastische und kollagene Fasern 
LXVII 325. 

— Endigung am Optikus LX VI] 324. 
elastischer Membran- 
ring LXVII 424. 

— Entwicklung LXVII 355. 
Fürbungsmethoden LXVII 525. 
— Faserfila LXVIII 324. 

Festigkeit LAV!I 334. 

Risse LX VII 329. 

— bei Hydrophth. cong. LXIII 
523. 

— — bei hochgrad. Myopie LX VII 
586, 406, 407, 411. 414, 419, 420. 
— Struktur LXVII 3:4. 

— Verbindung mit der Basalmem- 
bran LXVII 323, 328. 

— — mit der Kapillarsehicht LX VII 
325. 

— Verhalten im Bereich des Ciliar- 
muskels LXVII 337. 

— — im myopischen Auge LXVII 
$85, 886, 303, 396, 398, 399, 402, 
404, 406, 407. 410, 413. 418. 494. 
————— relative Retraktionen 
LXVII 386, 400. 

— — bei sympathisierend. Entzün- 
dung LXV 144. 

— Widerstandsfühigkeit LXI 402. 
leukiimische Infiltration LXI 402. 
LXII 160. 

Leukosarkom LXVIII 232. 
Iymphadenoides Gewebe der LXII 
165. 
lymphomatése 
ХІ 1589. 
— — Aggressivität LXII 167, 177. 
— — mikr. Befund LXII 172. 

— — Pathogenese ХП 161. 
Muskelzellen in der LXVII 350. 
— bei Maus und Ratte LXVII 351. 
Papillarbildungen der LXVIII 71. 
pathol. Anatomie bei Cyanosis retin. 
LXVIII 198. 

— — bei Eisensplitterverletzung 


LXV 63. 


— 
— 


— 


Geschwulstbildung 
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Chorioidea, pathol. Anatomie bei Glau- 


kom LXI 64, 275, 282, LX VI 349, | 


386, 398, 405. 

— — — bei Hydrophth. cong. LXVII 
489, 494, 503, 509, 518, 523. 

— — — bei Indocykilitis spont. LXIX 
175, 180, 181. 

— — — — — traumat. LXI 403. 

— — — bei Kerat. parench. LXII 
486. 510. 

— — — bei Kolobom LXV 192, 210. 

— — — bei Lymphomatose LXII 137. 

— — — bei Mikrophthalmus LXVII 


192, 196, 199, 203, 204, 213, LXVIII | 


305. 

— — — bei Pseudogliom LXX 117, 
119, 190. 

— — — bei Retinit album. LXX 227. 

— — — — — septica LXX 281. 

— — — bei sympathisier. Entzündung 
LXI 394, 403, 415, LXV 63, 65, 
LXX 477. . 

— — — bei Tuberkulose LXVI 39. 

— Ruptur, anatom. Grundlage LX VII 
324. 

— — Mechanik LXII 241, 244, 247. 

— — ophthalm. Befund LXII 244, 
246. 

— — traumatische LXX 469. 

— Surkom. s. d. 

— Schichten LXVII 317. 

— Spaltraum zw. Basalmembran und 
Lamina elast. LXVII 323, 328. 

— subkapillares Fibrillennetz LXVII 
945. | 

— subkapillare Zellenlage LXVII 346. 

— — — Bedeutung LXVII 347. 

— Supratraktion bei Myopie LXVII 
393, 396. 398, 400, 402, 404, 410, 
413, 418, 423. 497. 

— Tuberkel LXX 68. 

— 'luberkulose. akute Miliar- LXI 181. 

— — — — Anzahl der Tuberkel LXI 
185. 

— — hümatogene LXI 184. 

— — lymphogene LXI 184. 

— — Pathogenese LXI 184. 

— — Sitz LXI 185. 

Ausbreitung LXI 186. 

Klutveranderungen bei LXI 205. 

chronische Lokal- LXI 185. 

— — (diffuse LXI 185. 

— — knötchenförmige LXI 186. 

— — tumorartige LXI 156. 

Glaskorpertriibungen bei LXI 


LETT THERE EHE: 
т 


187. 
— Katarakt bei LXI 187, 214. 
— Komplikationen LXI 187. 


— Veränderungen der Retina bei 
LXI 186. 


Chorioidea, Tuberkulose, der Haus- 
tiere, akute Miliar- LXI 200. 

— — — — Ausbreitung auf die Сеѓ Ве 
LXI 163, 164. 166, 168, 169, 909. 

— — — — chronische LXI 201. 

— — — — — Ausbreitung LXI 202, 


Pto MEMO Sitz LXI 9201. 


— — — — klinische Symptome LXI 


, 215. 


— — — — tumorartige LXI 203. 

— — — — — Grobe LXI 203. 

— — — — — histolog. Eigentünmlich- 
keit LXI 203. 

— — — — — Nitz LXI 208. 

— — — — — Wachstum LXI 203. 

— — — — Verkäsung und Verkalkung 
LXI 165, 169, 171. 173. 903. 

— — beim Kaninchen LXV 136. 

— — — — Ausgänge LXVI 43. 

RP ML Ausheilung LXVI 41. 

— — — — pathol. Anatomie LXVI 
39. 

— — beim Rind LXI 159, 160, 162, 
163, 164, 165, 167. 

— — — — Bedeutung des Tapetum 
fibros. LXI 202. 

— — beim Schwein LXI 157, 161, 168, 
171. 

— — — — Pathogenese LXI 172. 

— Verbindung mit der Pigmentschicht 
LXVII 320. 

Chorioiditis, anatom. Veränderungen 
bei LXI 275. 

— Farbenfeld LXV 408. 

— Gesichtsfeld bei LXV 408. 

— bei Retinit. hümorrhag. LXI 275, 
271. 

— bei Skleritis post. LXIV 381. 390, 

— durch Staphyloe. alb. LXII 225. 

— Verhalten der Adaptation bei LXV 
406, 416. 

Chorioiditis dissem., Verschinelzungs- 
frequenz bei LXIX 277. 

Chorividitis plastica, mikr. Befund 
LXIV 165. 

Chorioiditis sympathica LXI 377, 105, 
LXV 112, LXX 466. 

Chorioretinitis, diagnostische Bedeu- 
tung des Licht- und Farbensinns 
LXVI 504. E 

Chorioretinitis disseminata, Atiologie 
LXVI 47. 

— — Farbe der Herde LXII 3. 

— — '[uberkulinprobe bei LXVI 70. 

— — Tuberkulintherapie bei LX V 193. 

Verschmelzungsfrequenz ` bei 
LXIX 276. 

Chorioretinitis syphilitica, Drusen 
der Papille bei LXIX 381. 


Sachregister. 


Chromatin-Veränderung der Ganglien- 

| zellen bei Helladaptation LXIII 
104. 

Chromatolyse der Ganglienzellen der 
Retina LXI 514, LXIV 238, 287, 
989. 991, 995, 997, 999, 301, 303, 
309, 311, 314, 316, LXX 527. 

Chrysarobin-Applikation auf die Haut, 
Erkrankungen des A bei LX Vii 249. 

Ciliarepithel, äußere Lage, Wuche- 

rung nach außen LXVIII 540. 

— — — nach innen LXVIII 540. 

blutige Abhebung nach Punktion 

der vord. Kammer LXIII 488, 

LXVI 405. 

Geschwiilste, bósartige LXVIII 548. 

— — Ahnlichkeit mit Gliom LXVIII 


555. 
— — — Bezeichnung LXVIII 555. 
— — — Diktyome (embryonale Netz- 


haut), Kasuistik LXVIII 548. 

— — — Lebensalter LXVIII 549. 
— — Entstehung LXVIII 553. 
— — Formen, regellose Aneinander- 
lagerung der Zellen LXVIII 572. 
— — — Typus des einreihigen 
Ciliarepithels LXVIII 557. 

— — — Zellschliuche LX VIII 559. 
— — Histologie LXVIII 550. 

— — patholog. Anatomie LXVIII 
549. 

— — Vakuolen LXVIII 564, 574. 
— Einteilung LXVIII 513. 
gutartige, Adenome LXVIII 547. 
— Entstehung LXVIII 547. 
— Größe LXVIII 544. 

— Kasuistik LXVIII 543. 

— — klin. Erscheinungen LAVIII 
543. 

— — Lebensalter LXVIII 543. 
— — pathol. Anatomie LX VIII 545. 
— — Vakuolen LXVIII 546. 
Histologie LXIX 149. 

innere Lage, histologische Stellung 


LXIX 156. 


— — — Wucherung, entzündliche 
LXVIII 536. 

— — — — —  Formveründerung 
LXVIII 536. 

— — — — — Pigmentierung LXVIII 
536. 

— — — — — Vakuolen LXVIII 536. 

— — — — — Zellmembran LXVIII 
538. 

— — — — — Zellstránge LXVIII 537, 


— — — — senile LXVIII 535. 

Ciliarfortsätze, ` Entwicklungsgesch. 
LXIII 486, 438, 446, 450, LXVIII 
8, 9, 17. 

— nach hinten verlagerte LXV11] 324. 
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Ciliarfortsütze, hyaline Degeneration 
LAI 111, 118, 275. 282. 301. 

— Hvperünmie bei experiment. Glaukom 

LXVI 421. 

klinischer Nachweis LXX 74. 

Quelle des Kammerwassers LXIV 

448. 

rückwärts gerichtete LXV 156, 210. 

— Verhalten bei Hydrophthalm, conj. 
LXIII 488, 498. 502, 509. 

— — bei Irideremie LXX 68. 

— — — — mangelhafte Entwicklung 
LXX 73. 

— Wesen LXIV 453. 


Ciliargefäße, Durchschneidung beim 
Huud, Methode LXIV 275. 

— — — — Veränderungen des A. 

nach LXIV 276. 

— beim Kaninchen, Veränderungen 

des A. nach LXIV 266. 

beim Hund LXIV 274. 

Thrombose LXI 118, 302. 


Ciliarinjektion beiKaninchen LX V 130. 
— bei sympathischer Entzündung und 
Heizung LXI 433. 
Ciliarkórper, Ablösung LXI 80. 86, 
LXIH 502. LAV 191. LXVI 61, 
LXVIII 59. 204. LXX 476. 
— artefizielle LXI 134. 
— durch BluterguB LXIV 303. 
Anatomie beim Schaf LXX 411. 
bei anthropoiden Affen LXII 260. 
Atrophie LXI 25, LXIV 111, 134. 
142, 275, 282, 288, LXIV 315, 319. 
320. 
Blutung im LXI 301, LXVI 257. 
Cyste LXVIII 8. 
Entwicklungsgesch. LXVIII 8. 17. 
Faltenbildung der Pars pluna beim 
Kolobom LXV 191,199,210, LA VIII 
324. 
Klumpenzellen LXVIII 17. 
Kolobom s. Coloboma. 
lenkämische Infiltration LXII 173, 
Iymphoeytäre Infiltration LXIV 312. 
— patholog. Anatomie bei Endophthal- 
mitis LXI 394, 415. 
— — bei Glaukom LXI 25. 64, 
111, 134. 142, 275, 282, 288, 301, 
ХПІ 476, LXVII 498. 


бое 


— 


— — — — — experiment. LAV] 348, 
398, 405, 421. 
— — — bei Hornhautfistel LXX 96. 


— — bei Irideremie LXX 68, 73. 
— — bei Iridochorioidit. serosa LXI 
415. 441, 442, 444 

— — bei Iridoeyklitis chron. LXVI 
53, 54, 56. 57, 58, 61, LXIX 175, 
180, 182. 
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Ciliarkórper, patholog. Anatomie bei 

Kolobom LXV 191. 199. 210. 

— — bei Mikrophthalmus LXVII 

203, 213. 

— — — bei sympathis. Entzdg. LXI 
390, 414. 

— Narkom LXV 492. 

— Tuberkulose LXI 187. 


— Formen LXI 187. 

— Glaskorperblutungen bei LXI 
187. 197. 
— — als Granulationsgeschwulst LXI 

187. 
— — klin. Bild LXI 187. 
— — mit Knötchenbildung LXI 187. 
— — bei den llaustieren, Häufigkeit 
LXI 205. 
— — — — — Pathogenese LXI 205. 
— — beim Kaninchen LXVI 35. 
— — beim Rind LXI 176, 178, 180. 
— — beim Schwein LXI 175. 


Ciliarmuskel, Antagonist des LXX 


133. 

— bei anthropoiden Affen LXII 261. 

— Finrib bei Hydrophth. cong. LXIII 
517. 

— Entwicklungsgeschichte LXIII 438, 
Am. 445, 446, 447, 448, LXVI #91, 
LXVIII 257. 

— bei Myopie LXIII 509, LXVII 9. 

— pathol. Anatomie bei Hydrophthalm. 
cong. LXIII 488, 493, 501, 509, 
518. 523. 

— — — bei Mikrophthalmus LXVII 
192, LXVIII 304. 

— — — hei sympathisierend. Entzünd. 
LXI 415. 

— Pigmentierung im Affenauge LXII 
261. 

— radiire Partie LXVII 341. 

— Verbindung init der Lamina elast. 
LXVII341 

— Verhalten bei [rideremie LXX 68. 

— Augwirkung auf die Chorioidea 
LXVII 342. 

Ciliarrand der Lider LXVI 507. 

Ciliarstaphylom bei experiment. Glau- 
kom LXVI 377. 

— mikr. Befund LXVI 359. 

Cilien, Aitersstadien LXVI 529. 

Ampulle LXVI 527. 531. 

Anordnung LXVI 507. 

Anzahl LXVI 507. 

ausgewachsene LXVI 595. 

Austauschknospe LXVI 627, 532. 

— Bale LXVI 513. 525. 

— — Auslührungsabschnitt LXVI 514, 
525. 

— — — Mornsehicht LXVI 514. 

— — Bindegewebsscheide LXVI 528. 


LIEI] 


| 
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Cilien, Balg, Glasmembran LXVI 517, 
529, 530. 

— — — Entwicklungsgeschichte LX VI 
562. 

— — innere Epithelmembran LAVI 
516, 518. 

— — — — Cutieula LXVI 518. 520. 

— — — — Henle'sche Schicht LXVI 
518, 519. 

— — — — Huxley sche Schicht LXVI 
518, 519. 

Keim- oder 
LXVI 515, 525. 

— — — äußere Epithelimembran LXVI 
515. 526, 

— — Vakuolen LXVI 562. 563. 

— Bulbusamphore LXVI 519. 

— Elimination LXVI 529. 

— Entwicklungsgesch. LXVI 556. 558, 
561. 567. 

— Funktion LXVI 553. 

— bei Greisen LXVI 507. 

— Haarzwiebel od. Bulbus LXVI 519, 
526. 

— jugendliche LXVI 512. 

— Lebenszyklus LAVI 529. 

— Matrix LXVI 527. 

— Nerven LXVI 552. 

— bei Neugeborenen LXVI 507. 

— Papille LXVI 524, 528. 

— — (sefübe LXVI 525, 528. 

— — Nerven LXVI 525, 528, 553. 


W urzelabschnitt 


Schaft LXVI 511. 
— Epiderinieula LXVI 520. 
— Grundzellen LAVI 523. 
— keimzellen LXVI 522. 
— Markschicht LXVI 222. 
— Markzellen LXVI 523. 
— Pigmentzellen LXVI 522. 
— Rinden- 
LXVI 522. 

— Wechsel, fötaler LX VI 568. 

— — Mechanismus LXVI 532. 

Cilioretinnles Gefäß, — Ilistogenese 
LXX 460, 464. 

— im Konus mvop. LXVII 424. 

Circul. venos. Schlem. s. Canal. Schl. 

Coloboma ehorioidene LXV 187, 210. 
МУШ 293. 306. 


oder Grundsulstunz 


| — Duplikatur und Faltung der Retina 


LAN 162. 186, 204. LAVI 247, 
LXVIII 285, 296, 323, 325. 

— Ektasie der Sklera LXV 193. 

— ektatisches und Mikrophthalmus mit 
Cyste LXVII 240, LAN 315. 

— Entstehung LX VIH 245, LN V11I 258, 
288, 446, LX X 319, 322. 

— Fiültelung der Pars cil. ret. LXV 
199. 210 LXVIII 204. 

— Gesichtsfeld LAN 187. 
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Coloboma chorioideae, beim Katzen- 
embryo LXVIII 282. 

— Mesodermleiste LXV 210, LXVII 
959, LXVIII 294, 319, 452. 

— mikr. Befund LXV 192, 210, LXVIII 
294, 396. 

— Refraktion LXV 187, 212, 

— Rosettenbildung LXVIII 287. 

— Skleralzapfen LXV 198. 

— Vermengung von retinalem und 
skleralem Gewebe LX VIII 295, 297, 
300. 

Coloboma corporis ciliaris LXIII 40. 

— beim Katzenembryo LXVIII 283. 

Coioboma fundi, atypisches, mit Cysten- 
bildung LXVIII 277. 

— — Entstehung LXVIII 281, 821. 

— — mikr. Befund LXVIII 278. 

— — ophthalm Befund LXVIII 282. 

— bei Cyklopie LXVIII 251, 254. 

Coloboma iridis LXV 187, 908, 
LXVIII 293. 

— atypisches LXVI 270. 

— — Entstehung LXVI 273, LXVIII 

847. 

— bei Cyklopie LXVIII 250, 253. 

— Entstehung LXV 216, LXVI 272, 
273, LXVIII 257, 835, 447. 

— bei Hydrophth. cong. LXVIII 447. 

— mikr. Befund LXV 191, 209. 

— traumat. LXVIII 485. 

Coloboma lentis, Entstehung LXVIII 
451. 

Coloboma maculae LXV 384. 


Coloboma n. optici LXV 200, LXVIII 


20n, 299. 

und Aplasie LXV 214, LXVIII 296, 
208. 

— Häufigkeit LXV 201. 

— und Mikrophthalmus LXV 198. 
— mikr. Befund LXV 194, 200. 

— um Optikusemtritt LXV 216. 


Pathogenese LXV 186, 904. 

Schrägstellung der Papille LXV 

194, 205, 211. 

ZentralgefaBe, Lage der LXV 207. 

Coloboma oculi, Defekt der Aderhaut 
und des Pigmentepithels LXVIII 
327. 

— (Grenze zw. innerem und auBerem 
Blatt LXVIII 326. 

— Mesodermleiste und Größe des 
Koloboms LXVIII 326. 

— bei Mikrophthalmus LXI 362, LXIII 
40, LXV 889. LXVIII 429, 435. 

— Pathogenese LXIII 44, LXV 185, 
216, LXVIII 318, 829, 426, 446, 
LXX 319, 399, 323. 

— Verhalten der Retina im LXV 111279, 
288, 295, 328. 


Schlaefke, General-Register. 


Coloboma oculi, Verhalten der Retina, 
Einlagerung in Optikus und Chorioid. 
LXVIII 332. 

— — der Sklera LXVIII 279, 296. 

Coloboma palpebrae sup. LXIII 38. 

— Pathogenese LXIII 43. 

Colobomcyste, Entstehung LXV II 235, 
241. 216, LXX 319. 

Commissura inferior s. Gudden'sche 
Kommiss. 

Commotio retinae, Affektion der 
Macula LXII 230. 

— Berlin'sche Trübung bei LXII 229, 

235, 241, 244. 

— — Pathogenese LXII 231, 236. 

keulenfórmige Gebilde in der Retina 

LXII 232, LXIV 2946. 

— klinisches Bild LXII 227. 

— Lichtsinn LXII 229, 241. 

— Linsenastigmatismus, traumatischer, 
bei LXII 230. 

— Mechanik LXII 237. 

— Sehschärfe LXII 228, 229. 


Sehstörung, Ursache LXII 230, 256. 
Skotom, peripheres bei LXII 228, 
229, 949. 

— — — Ursache LXII 231. 

Conjunctiva, AbszeB durch Staphylo- 
kokken LXVII 65. 

— — Entstehung LXVII 65. 

— — mikr. Befund LXVII 67. 

— ndenoides Gewebe LXII 144, LXIII 
51, 994, 996, 297, 

— — — Entstehung LXIII 296. 

— — — beim Fötus LXII 291. 

— — — beim Neugeborenen LXIII 
291, 

— Amyloidgeschwulst, Charakter 
LXVII 128. 

— — lokale Erkrankung LXVII 129. 

— — Metastasen LXVII 128, 

— — operative Therapie LXVII 128. 

— — und Trachom LXVII 127. 

— DBecherzellen LXII 298, 301, LXVI 
208, LXIX 532, LXX 66. 

— Bleiinkrustation der LXIII 380. 

— Cylinderepithel LXVIII 532. 

— Drüsen LXIII 296. 

— Eontwieklungsgesch. LXIX 213. 

— Epithel, Doppelkörnchen im LXIX 
534. 

— — Mitosen LXIX 535. 

— — Pigmentzellen LXVII 68. 

— — Untersuchungstechnik ХІХ 531. 

— — Vakuolen LXIX 534. 

— — Veränderungen bei Conjunctival- 

erkrankgn. LX1X 532. 

— — bei Frühjahrskatarrh LXIX 

532. 

— — beim Pterygium LXIX 532. 
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Conjunetiva, Epithel. Veränderungen 


А 


PE td 


LX d Jp Pott 


bei Trachom LX111I 301, LXIX 531, 
936. 

— Wucherung LXIII 315. 
Epithelrinnen, Entstehung LXIII 
240. 

— beim Fötus LXIII 291. 

—- beim Neugeborenen LXIII 291. 
Follikel, Entwieklung LXIII 296. 
Funktion LXIII 299. 

Gefabe LXIII 292. 

Gefüßschieht LXII 297, 

— Bedeutung für die patholog. Vor- 
ginge LXIII 297. 

Hvalin- und Amyloiderkrankung 
LXVII 119. 

— — cas. LXVII 120. 

— — Formen LXVII 119. 

— — mikr. Befund LXVII 122. 
Kapillargefäße LXIII 202. 
leukamische Infiltration LXII 139, 
170. 

Lupus LXI 182. 

— Lichttherapie LXVI 578. 
Lymphangiektasie, angeb. LXII 188. 
— — klin. Bedeutung LXHI 189. 
— komplikat. LXIL 188. 
erworbene LXIII 189. 

— Atiologie LXIII 189. 
Formen ШМИТ 188. 

— Sitz LXIII 188. 
Lymphangioma cavern. LXIII 190. 
— — ceircumseript. LXII 195. 

— — histolog. Befund LXIII 192. 
— simpl. LATE 190. 
Lymphfollikel LXIII 51. 
Lymphome, symmetrische. Blutbe- 
fund LXVII 73. 

— — Diff -Diagnose LXVII 75. 
— — bei hämorrhag. Adenie LX VII 
71. 

— — mikr. Befund LXVII 74. 
lymphomatóse Erkrankung LXII 
184. 

— — Bakterium coli bei LXII 186. 
der Neugeborenen LXIII 290. 
pathol. Anatomie bei Hydrophthalm 
cong. LXIII 483, 491, 497, 506, 
515. 521. 

— — bei fotaler Keratitis L NIV 230. 
— —- Kerat. parenehym. LXVI 252. 
specif. LXVI 207. 
— — bei Operationsnarben LXIII 
483. 

Plasmom LXVIII 114. 

— Unterschied von amyloid. Tu- 
moren LXVIII 121. 

tarsi, Arterien LXIII 992. 

Toxin- Wirkung auf die LXVIII 77, 
155. 


— 


un 


—— | —— (dis  — — 


Conjunctiva, Toxin-Wirkung auf die, 


durch Einträufelungen LXVIII 85, 
111. 

Tuberkulose LXIX 9244, 246. 

— Formen LXI 182. 

— bei Haustieren, Pathogenese LXI 
199. 

— bei Kaninchen LXI 199, LXVI 45. 
— bei Meerschweinchen LXI 199. 
— bei Papageien LXI 153, 199, 


— Pathogenese LXI 182. 


— '[uberkulinkur bei LXIX 248. 
Verhalten gegen ultraviolette Strah- 
len LXIX 458. 
Wirkung des 
LXVIII 82. 
— des Diphtherietoxins LXVIII 
80. ВІ, 82, 83. 85. 

— Hornhautkomplikat. LXVIII 


Abrins auf die 


92. 
— — Inkubationszeit LXVIII 91. 
— Instillationszeit LXVIII 89. 
— der Kulturen von Staphylokok- 
ken LXVIII 79. 

— — — von Streptokokken LX VIII 
79. 

— des Rieins LXVIII 82. 

des Nchlangengiftes LXVIII 8I. 
des ‘Toxins von Bakterium coli 


comm. LXVHI 103. 


— — — — — — — Inkubations- 
zeit LXVIII 106. 
—————— dysent. LXVIII 
ко. 107 

— کے‎ — — e — _ endogene 


LXVIII 159. 

— — — von Gonokokken LXVIII 
8l, 82, 92. 
— — — von Koch- Week’schem 
Bacillus LXVIII 81. 

— — — von Mikrococcus epider- 
mid, alb. LXIII 83. 

von NMilzbraudbacillen 
LXVIII 82. 

— — — von Morax-Axenfeld's Di- 
plobacillus LXVIII 81. 

— — — von PneumokokkenLX VIII 
83, 102. 

— -— — vonStaphylokokkenLX VIII 
78, 81. 89, 99. 

— — — von Streptokokken LXVIII 
79, 80, 89. 

— — — von Typhusbacillen LX VIII 
82. 

— des Xerosebacillus LXVIII 108. 


Conjunetivitis blennorrhoica, patho- 


log. Anatomie LVIII 316. 


— — Polarkatarakt bei LXVI 445. 


— v. Prowazek'sche Körper bei 


LXIX 539. 
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Conjunctivitis diphtherica, Anämie 
bei, Ursache der LN VII 168. 

— — Mikroorganismen LXVII 165, 
167, 165. 

— — patbolog. Anatomie LXVII 162, 
166. 

Conjunctivitis infectiosa Parinaudi 
s. Parin. 

ids AEE bei Gonorrhoe, toxische 
Tranche LXVIII 155. 

— bei Infektionskrankheiten, toxische 
Ursache LXVIII 157. 

— nach Injektion von  Hefezellen 

LXVIII 173. 

— — von Trypanosomen LXVIII 

173. 

durch Toxine, ektogene LXVIII 77. 

— — endogene LXVIII 155, 171, 

173. 

durch ultraviolette Strahlen LXIX 

458. 

Cornea, Abflachung bei Glaukom LXVI 

385, 400, 402. 

— nach keratit parenchym. LXII 

482. 

Absorptionsvermógen für ultraviol. 

Strahlen LXIX 454, 455, 462. 

des Kadmium - Zink- 

bogenlichtes LXVI 292. 

des Maguesiumfunkens 

LXVI 287, 288. 

Ausbuehtung und Verdünnung bei 

Lentiglob. ant. LXV 321. 

baktericide Substanzen in der, bei 

nicht immunis, Menschen LAV 287. 

Bindegewebsbildung aut der Hinter- 

fläche LXVII 6, 28. 


bei Kerat. disciforinis 


LXVIII 367. 
— — — — — bei Kerat. parenchym, 
LXVIII 357, 361, 365. 
blischenformige ` Hohlräume 
Kerat. parencehym. LXII 508. 
Bowman sche Membran. Dicke beim 
Fotos LXIV 297, LXVI 210. 

— — Drusen LXIII 506. 

— — Kalkablagerung LXIV 326. 
® — Regeneration LXVII 21. 
— — Rissebei Hydrophthalm. cong. 
LXIL 495, 509, 516. 

— — — und Fehlen bei Keratokon. 
LXVII 3, 5, 21. 

— — Verhalten bei Kerat. bullosa 
LXIX 32. 

— — — bei Kerat. parenchym. 
LXII 505, 507, 511, 516, 530, LXVI 
210, LXVIII 356. 

— Brauufärbung durch Jodsäure LXIII 

377. 

— chemische Bestandteile LXIII 321. 
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Cornea, Dermoid. Diff.-Diagn. 
Dakryops LXI 347. 
Descemet’sche Membran, Anatomie 
bei anthropoid. Affen LXII 257. 
— — Beschläge, mikr. Befund LXI 
440, 442, 443. 

— — — Ursache der Dreiecksan- 
orduung LXIV 449. 

— — — Vorkommen LXI 445. 


von 


— — —  LEntwieklungsgesch. LXIL 
436, 437, 439. 
— — — Faltenbildung bei Skleral- 


ruptur LXII 240 

— — glashüutige Neubildung LXIII 
486, 498. 507, 516. 

— — — — Pigmenteinschiiisse 
ХПІ 507, 516. 

— — Lamellierung, farberisch. Ver- 
halten LXVI 407. 

— — mikr. Befund bei Hydroph- 
һат. cong. LXIL 485, 491, 498, 
507, 516, 521. 

— — Neubildung LXIII 545. 

— — Pigimentbeschläge. Bedeutung 
ХІ 545. 

— — Risse bei experiment. Glau- 
kom LXVI 386, 391, 410. 

— — — bei Hydrophth. cong. LXIII 
247, 248, 249, 252, 256, 257, 259, 
261, 262. 263, 264, 265. 272, 273, 
274, 275, 280, 485, 492, 498, 507, 
516, 521, 530. 531, LAVI 409, 
LXVII 172, 176. 

— — bei Keratokonus LXVII 4, 


24. 
— — — klin. Bild LXVI 412. 

— — bei Myopie LXII 531. 
— — Spaltung und Defektbildung 
bei experm. Glaukom LXVI 347, 
396, 403. 407. 

— — Verbindung mit der Iriswurzel 
LXIL 449, 508, LXX 85. 

— — Verdickung und Verdoppe- 
lung im Mikrophth. cong. LXI 353. 
— — Verhalten bei Kerat. paren- 
chym. LXI 486, 513, LXVIII 357, 
366. 

— — — bei Ulcus corn. intern. 
LXVIII 377. 

Dieke bei anthropoid. Affen LXII 
255. 

— beim Fotus LXVI 211. 

— bei Hydrophth. cong. LXIII 483, 
492, 495. 499. 516. 

— bei Kerat. parenchym. LXII 504, 
510. LXVI 211. 

— bei Keratokonus LXVII 2, 18. 
— bei Myopie LXIII 533. 

— im Zentrum und in der Peripherie 


LXVII 35. 


— 
— om 
— 
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Cornea, doppelte, bei CyklopieLXVIII 
250. 

— Durchblutung LXII 526. 
— Durchmesser bei Aniridie LXX 66. 
— — bei anthropoid. Affen LXII 254. 
— — bei Iriskolobom LXV 187, LXVI 

270. 

— Durchmesser 
LXV 389. 
Einwanderungsring s. Infiltrations- 
ring. 
EiweiBgehalt LXIII 321. 
Ektasie. nach Aufhellung von Blei- 
trübungen LXIII 378. 
elastische Fasern LXVII 22. 
jndothel, Bedeutung für das Horn- 
hautparenchym LXII 520, 527, 529, 
530, 538. 
— — Eisenhämatoxilinfärbung LXVIIT. 
— Entwieklungsgesch. LXIII 436. 
438. 439. 
— Erkrankung bei Kerat. parenchym, 
LXII 493, 497, 499. 519. 529. 
— Fehlen bei Glaukom LXI 118. 
— glashäutige Neubildung LXVI 
369, 409. 


bei Mikrophthalmus 


— — Verhalten bei Iridoeyklitis luetica , 


LAI] 522. 
— — — — — traumat. LXII 529. 
tuberculosa LXII 526. 
— — bei Keratit. neuroparalyt. LXII 
538 


— ست ees‏ س — 


parenchymat. LXII 508. 
514. LXVI 254. 

purulent. LXII 521. 
— Wueherung LXVI 369. 409. 
— — bei Instuberkulose LAT 180. 
210. 

— — und Pigmentierung LXI 446, 
LXHI 485, 507, 546. 

Epithel bei authropoid. Affen LXII 
256. 

— — — — — Pigmentierung LXII 256. 
— blasige Abhebung LXIII 515. 
— Degeneration bei Keratitis bullosa, 
hyaline LXIX 36. 

— — — — — schleimige LXIX 36, 
— beim Fötus LNIV 226. 

— Hohlräume im LXIX 21, 26, 29. 
— — Entstehung LXIX 34. 

— Mitosen LXVIII 356. 

— papillenartige Wucherung bei 
Irstuberkulose LXI 180. 181. 

— Verhalten bei Hydrophth. cong. 
ХІ 483. 

— — bei Keratit. bullosa LXIX 5, 
20, 26, 33. 


parenchymat. LXII 
505. 506, 507. 511. LXVI 209, 252, 
LXVIII 356. 
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Cornea, Epithel. Verhalten bei Keratit. 


vesiculosa LXIX 27, 28, 33. 
Erkrankungen bei Iridoeyelitis lue- 
tica, Pathogenese LXII 523. 

— — — tuberculosa LXII 524. 
Ern&hrung LXIV 587. 

Exsudat auf der Hinterfliche LXI 
445. 

Faltenbildung bei Keratit. paren- 
chymat. LXII 482. 

Fistel. Entstehung LXX 88. 

— pathol. Anatomie LXX 89, 92. 
— bei Tuberkulose LXI 175, 211. 
— Verhalten der Augenkammern 
LXX 96. 

Flecken s. Trübungen. 

fotale, Leukoeyten in der LXIV 
232. 

(refäßneubildung bei Kerat. paren- 
chymat. 1,Х11 503, 506, 512, 516. 
— bei Regeneration der Hornhaut 
LXI 540. 

globosa und Hydrophthalmus LXIII 
241. 530. 532, 533. 

Grenzring, vorderer LXVII 6. 
GróBe bei Myopie LXIII 530. 

— normale LXIII 532. 
Grundsubstanz, neugebildete LXIII 
499. 

Hohlräume. mikroskopische, 
Kerat. pareneh. LXVI 218. 
Inpfung mit Aspergillus fumigat 
LXVI 447. 

Infiltrationsring, doppelter LXV 418. 
— Entstehung LXV 236, LXVIII 
369. 

Infiltratum parenchymatosum 
nulare cong. LAVI 204. 
Körper (Zellen), Beteiligung an der 
Regeneration der Hornhaut LXII 
931. 533. 540 

— Proliferation, Ursache LXVI 243. 
— Verhalten bei artefiziellen Traumen 
LXII 534. 

— — bei Tridoerklitis LATE 528. 
bei Keratitis neuroparalvt. 
LXII 536. 


bei 


all- 


parenchymat. LXII 501, 
515. 531. LAVI 215. 231. 243. 254. 
— — bei Uleus corn. LXII 539. 
— Vermehrung bei fótaler Keratoi- 
ritis LXIV 227, 232. 
Krümmungsradius ` bei 
thalm. cong, LAHI 215. 
Lamellen, Anzahl und Dicke LXVII 
20. 

Leukom, Entstehung LXVIII 379. 
und Linse, Entwicklungsgesch.L XIII 
443. 

Lymphzirkulation LXII 543. 


Hydroph- 
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Cornea, lymphomatóse Erkrankung 
LXII 184, 188. 

— Mukoid in der LXIII 327. 

— Narben, Aufhellung LXII 541. 

— — Tätowierungsmethode LXII 376. 

— Narbenbildung, Einfluß des intra- 

okul. Druckes auf die LXII 541. 

Nekrose bei Keratit. neuroparalyt. 

LXII 537, LXIII 2. 

— — — — parenchyın. LXII502, 505, 
LXVI 217, LXVIII 357, 359. 

- Ursachen LXII 518. 

Odem bei Iridocycl. LXII 528. 

— bei Status glaukomat, LXIII 475. 

patholog. Anatomie bei: Eisen- 

splitterverletzung LXV 61. 

— — Fistel LXX 92. 

— — Glaukom LXIII 475, LXIV 

319, LXIX 3. 20. 

— — — experiment. LXVI 345, 

385, 395, 403. 

— — Hydrophthalm, cong. LXII 

483, 491, 495, 497. 507, 515, 521. 

— — lridocyklitis luetica LXII 522. 

— — — spontanea LXIX 173, 177, 

180. 

— — — — tuberculosa LXII 524, 

LXVI 54, 55, 57. 58, 60. 

— — Iristuberkulose LXI 180, 216. 

— — Keratitis bullosa LXIX 3, 

10, 19, 25. 

— — — neuroparalyt. LXII 536. 

parenchvmat. LXII 484, 

517, LXVI 252, LXVIII 355. 

e lue heredit. LXII 

501, 510, LXVI 209. 

— — Keratokonus LXVII 2. 

— — Keratoiritis beim Fótus LXIV 

220. 

— — Mikrophthalm. cong. LXI 353 

LXVII 203, 213, LXVIII 303, 433. 

— — — Operationsnarben LXIII 484. 

— — Paunus degenerat. LXIX 4,20. 

— — —  glaukomat. LXIV 319. 

— — Ulcus LXI 143, LXIII 521, 

LXVI 445 

— — — internum. LXVIII 376. 

— — — perforat. LXVI 440, 442, 

413. 

Plasmom der LXVIII 119. 

Quellungstrübung LXVI 255. 

Radius bei anthropoid, Affen LXII 

255. 

bei Emmetropie LXX 138. 

— Hyperopie LXX 138. 

— Myopie LXX 1938. 

— Neugeborenen LXX 132. 

und Linsenradius LXX 138. 

Regeneration, Eintluß des Lebens- 

alters LXII 540. 
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Cornea, Regeneration, Gefäßneubil- 
dung bei LXII 540. 

— — bei Keratit. parenchym. LXII 
531. 

— — — suppurat. LXII 532, 533. 

— — oberflächenparallele Lagerung 

der neugebildeten Lamellen LXII 

541. 

RingabszeB LXVI 237. 

Ringinfiltrat LXVI 248. 

— bei Chrysarobinanwendung LXVI 

249. 

— s. auch Kerat. centr, und paren- 

chym. annul. 

Ruptur LXI 432. 

Salzgehalt LXIII 324. 

Sensibilitat bei Glaukom LXVI 386, 

393, 400. 

Staphylom, Abtragung, 

Entzündg nach LXI 372. 

— unat. Befund LXIV 314, 815, 

LAIX 24. 

— Entstehung LXVIII 379. 

— Sekundärglaukom bei, Iridek- 

tomie LXIV 402, 411. 

Temperatur LXIV 485. 

Transplantation, bei — ektatischer 

Hornhautnarbe LXVII 93. 

— — totale LXIV 580. 

— — Bedeutung der Beschaffen- 

heit des zu operierenden Auges 

LXIV 589. 

LXIV 588. 

— — — des Pfropfmaterials LXIV 

587. 

— — Indikation LXIV 590. 

— — Methode LXIV 581. 

— — nachtrügliche Trübung LXIV 

584. ' 


sympath. 


der Operationsmethode 


En enr шышы 4 durch das Kammer- 
wasser LXIV 584. 
———— — dureh mangelhafte Er- 


nährung LXIV 586. 

— — Vaskularisation LXIV 585. 
— — Voroperation LXIV 591. 
Trübungen durch Alaun s. Alaun- 
trübung. " 

— angeborene, Atiologie LXIV 235, 
LXV 324, LXVI 245, LXVIII 379. 
— — bei Hvdrophtham. LXVI 256. 
— — nach Zangenentbindung LXVI 
255. 

— durch Blei s. Bleitrübung. 

— nach der Geburt LXIV 225, 
230. 

— — — س‎ — Aufhellung LXIV 235. 
— bei Glaukom, Einfluß von Eserin 
und Skopolamin LXVI 401. 

— bei Irideremie LXX 84. 
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Cornea, Trübungen, durch Kalk s. 
Kalktrübung. 

— — durch Kupfer s. Kupfertrübung. 

metallische, Aufhellungsmittel 
LXIII 348, 386. 

— — — Entstehungsweise LXIIT 319. 

— — — Zusammensetzung LAHI 346, 
385. 

— — parenchymatése, nach Durch- 
schneidung von Ciliargeliiben LXIV 
267. 

— — — nach elektrolyt. Zerlegung 
des Kammerwassers LXVI 342, 363. 

— — — bei Glaukom LXVI 386, 411. 

— — — nach Injektion von elektrolyt. 
dargestellt. Eisen in die vordere 
Kammer LXVI 375. 393. 399. 

— — — Wiederaufhellung LXII 53], 
541. 

— — durch Quecksilber s. 
silbertrübung. 

— — nach Röntgenbestrahlung LXVI 
itl, 112. 

— — und Sehschürfe, Mißverhältnis 
zwischen, Ursache LXIV 308. 

— — dureh Silber s. Silbertrübung. 

— — naeh "Ülhyreoidinfütterung LXI 
503. 

— — Ursache von Astigmatismus LXX 
155. 

— — — — Myopie LXX 154. 162. 

— — durch Zink s, Zinktrübung. 

— Tuberkulose LXI 191, LAIL 491, 

ХІХ 241, 242, 243. 

— Formen LAT 191. 

— — Hiinfigkeit der LAT 193. 

— bei Haustieren LXI 210. 

— — — Formen LXI 210. 

— — — Pathogenese LXI 210. 

— knötehenförmige LXI 192, LAIT 

O2. 

— — parenehymatóse LXI 191, LXIX 
244. 

— — primare LXI 193. 

— — sklerosierende LAT 192. 


Queck- 


— — Tuberkulinkur LXIX 241, 242. | 


243. 248. 

— Ulcus intern. bei Hydrophthalm. 
eong., mikr. Befund LNVIII 376, 

— — e Lagophthalmo LATI 127. 

— — lymphomatóses LNII 184, 187. 

— — perforierendes, Neuritis optic. bei 
LXVI 440. 

— — —  patholog. Anatomie LXVI 
440. 442, 443. 

— — — sympath. Entzdg. nach LXI 
372, 435. 

— — — Ursache von Polarkatarakt 
LXVI 437. 

— — serpens, Fülle LXVI 298. 
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Cornea, Ulcus serpens, Glaukom nach 
perforiertem LX11I 549, LXVI 329. 

— — — Mikroorganismen LXII 219, 
ХІҮ 289. LXVI 317. 

— — — patholog. Anatomie LXIV 


288. 
— — — Phagocytose bei LXV 292, 
293. 
— — — durch Pneumokokken, Ver- 
änderungen nach Kerutotomie LAV 
202. 
© — — — Selbstheilung LAV 288. 


— — — Therapie: Kauterisation LAVI 
206, 314, 319. 


———— Resultate LXVI 321. 

— — — Lichttherapie LXVI 295, 
208. 

————— AnwendungsweiseLX VI 
318. 


= Ab نے‎ Indikation LXVI 297. 
und Kuuterisation 


LXVI 310, 317. 
—€—« DER Narbenbildung nach 
————— € bei Perforation LXVI 

307, 317. 

— — — — — mit Querspaltung LXVI 


307. 

— — — — — Resultate LXVI 321. 

—— ш یھ‎ Vorteile LXVI 315. 

— — — — — Wirkungsweise LXVI 
314 

— — — — mit Sonnenlicht LXVI 323. 

— — — — Spaltung nach Sämisch 
LNV 2901 

-———— Heilwirkung LXV 292, 
200. 

— — — weehselnder Charakter LXVI 
206. 


— — tubereulosum LXI 193. 

— Verdiekung bei Glaukom LXVI 385. 

— Verhalten bei Iristuberkulose LXI 
216. 

— Wachstum LXVI 35. 

— Wirkung von Rontgenstrahlen auf 
die LXVI 111, 112. 

— Wölbung. Vermehrung dureh Muskel- 
druck LXV 30. 


© — Wunden, Klatfung der LXVIII 529. 


— Wundheilung LNIT 534. 

Corpora amylacea s. Amyloidkorper- 
chen. 

Corpus genicul. s. Kniehöcker. 

Corpus quadrigem s. Vierhügel. 

Corynebakterien, Pathogenität LXII 
217. 

Cox’sches Gemisch, Fixierung der 
Retina im LXIV 243. 

Cuneusstiel, Sehstórung naeh Verlet- 
zung des LXII 346. 
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Cuneusstiel, Sitz des Makulazentrums 
LXII 345. 

Cuticula, Begriff LXVII 331. 

Cyanosis, blaue Färbung bei, Erklärung 
LXVIII 224. 

— Hyperglobulie LXVTII 225. 

— Krankheitsbild LXVIII 177, 

— Pathogenese LXVIII 208. 

— Sektionsbefund LXVIII 188. 

Cyanosis oculi LXVIII 227. 

Cyanosis retinae, Anderung der Iris- 
farbe bei LXVIII 181, 187, 218. 

eas. LXVIII 185. 

Exophthalmus bei LXVIII 

Glaukom bei LXVIII 180, 

Häufigkeit LXVIII 178. 

Herztehler LXVIII 182. 189, 224. 

— Kasuistik LXVIII 178. 

mikr. Befund LXVIII 192. 

ophthalm. Befund LXVIII 183, 

186, 227. 

— Pathogenese LXVIII 214, 227. 

Cyklitis mit Knötchenbildung LXI 187, 

Cyklodialyse, Ablösung der Chori- 

oidea nach LXVII 501, 514. . 

Erfolge LXVII 487. 504. 

bei Glaukoma absolutum LXV II 489, 

519. 

— acutum LXVII 507. 

— hümorrhag. LXVILI 517. 

— intlammat. chron. LXVII 511, 

— secund. LXVII 531. 

Heilung nach LXVII 501. 

bei Hvydrophthalm. cong. LXII 239, 

245, LXVI 528. 

Indikationen LXVII 490. 

— Drucksteirerung nach Starope- 

ration LAVIL 493. 

— Linsenluxation in den Glaskörper 

LXVII 402. 

— Primiirglaukom LXVII 493. 

— Sckundärglaukom LXVII 401. 

intraokularer Druck nach LX V 11 487. 

Komplikationen LAVIL 479. 

— Abtluß des Kammerwassers „ХУП 

485. 514. 

— Ablósung der Descemetis LXVII 

480. 498, 509. 

— Glaskorperprolaps LXVII 485, 

530. 

— Iridodialvse LN VII 482, 507. 

— — Kammerblutung LXVII 479, 508, 

513, 517, 520, 522, 523, 524, 525, 

526, 529, 535. 

— Netzhautblutungen LXVII 489, 

511. 513. 

— Verletzung des Canal. Schlemmii 

LXVII 483. 

— — der Iris LAVIT 485. 

mikr. Befund LA VII 496, 498, 500. 


184. 


185. 


219. 
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Cyklodialyse, Miotika nach LXV11488. 

— Nachbehandlung LXVII 486. 

— narbige Verwachsung naeh LXVII 
502. 

— Operationsmethode LXVII 470. 

— Sehmerzhaftigkeit LXVII 480, 536. 

— Wirkunesweise LXVII 487, 500. 

— — kommunikation zwischen vord. 
Kammer und Suprachorioidealraum 
LXVII 501. 

Cyklophorie s. Rollung. 

Cyklopie, atypische LXVIII 271. 

— Exkavation der Papille bei LXVIII 

246, 264. 

Experimentelles LXVIII 272. 

mikr. Befund LXV11I 244, 251, 260, 

263. 

— Pathogenese LXVIII 268. 

— patholog. Anatomie LXVIII 242. 

Cysten des A., Einteilung LXVIII 494. 

— — s. auch Endothel-, Epithel- und 
Pseudoevsten. 

— des Ciliarkorpers LXVIII 8. 

der Iris LXVI 53. 

ger Oberlider, Entstehung LXVII 

256. 

der Retina LXIII 73, 82. 

— der Tränendrüse s. Dakryops. 

des Tränensacks, Therapie LXVII 

110. 


D. 


Dakryocystitis mit Fistel, permanente 
Drainage LXVII 110. 

Dakryops, Arten LXI 342. 

Charakter LXI 349. 

Differentialdiagnose LXI 347. 

doppelseitiger LXI. 350. 

fistuloser LAI 346. 

Größe LXI 346. 

Häntigkeit LXI 339. 

Inhalt LAT 340, 343, 346. 

Kasuistik LXI 342. 

klin. Befund LXI 339, 346. 

mikr. Befund LXI 340, 347. 

Operation LXI 340. 

Pathogenese LXI 348. 

Tranensekretion bei LXI 346. 

Veränderungen der 'Tránendrüse bei 

LXI 341, 348. 

Dümmerungsapparat LXV 365, 414. 

— Priifunesmethode LXV 366. 

Dümmerungssehen, exzentrisehe Fixa- 
tion im LNV 379. 

— bei über- und 
Reizen LXV 382. 

Demodexmilben, Nachweis und Dar- 
stellung LXIX 501. 


111111! 


unterschwelliven 
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Demodexmllben, pathogene 
tung LXIX 494. 

— und Trachom LXIX 496, 517. 

— Veränderungen der Lidhaut und 
des Lidrandes durch LXIX 497. 


— — — — circumskripte LXIX 498. 
— — — — diffuse LXIX 504. 
— — — — Unterschied von Sykosis 


LAIX 497. 


i 


| 


Demodexráude der Hunde LXIX 518. . 


— — — pustulose LAIX 520. 

— — — squamöse LXIX 519. 

Depigmentierung LXII 265. 

Dermoid der Cornea, Ditf.-Diagn. von 
Dakrvops LXI 347. 

— epibulbares LXIII 38. 

— und Teratom, Unterschied LXIII 
14. 16. 

Dermoidbildung in einer epibulbären 
MiBbildung LXIV 195. 

Dermoidcyste der Orbita. Erklärung 
LXIII 16. 

— der Оуагіеп. Erklärung LXIII 14. 

Dermolampe LXVI 290. 

Dezentrlerung des Auges LXX 370. 

Diabetes insipidus bei Hypophysis- 
tumor LXX 343. 

— — bei Parotitis epidem. LXX 259. 

Diabetes mellitus, Myopie bei LXV 
35. 

— — bei Parotitis epidem. LXX 271. 

Diaschisis LXII 366. 

Diffusionsfähigkeit von Amylodextrin 
LXII 104. 

— von Glykogen LXII 103. 

— der Haloidsalze von Alkalimetallen 
LXII 92. 

Diktyome LXVIII 548. 

Dilatator pupillae LXII 263, 547. 

LXIV 141, 143, 150, 594, LXV 172. 

302, 429. 

bei anthropoid. Affen LXII 265. 

Entwicklungsgesch. LXIV 149, LXV 

430. LXVIII 2. 

— beim Schwein LXVIII 22. 

epithelialer Ursprung LXIV 

LXV 430. 

Fehlen bei Irideremie LXX 68. 

Mvogliafibrillen LXIV 154. 

beim Schaf LX X 419, 434, 439, 483. 

und Sphinkter, Vergleich der Lei- 

stung LXIV 363. 

vasomotorische Wirkung LXIV 349. 

Verstärkungen LXX 408. 

Zusammensetzung LXIV 152. 

s. auch Bruch-Henle'sche Membran 

und Muskelepithelblatt. 

Dioptrik des aphakischen Auges LAV 
19 


152, 


— dér Retina LXII 41. 
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Bedeu- ; Diphtheriebazillen bei Соп). diphth. 


LXVII 168. 


. Diphtherietoxin, Wirkung auf die Con- 


junet. LXVIII 80, 81, 82. 83, 85. 


———— Hornhautkomplika- 
tionen LXVIII 92. 

— — — — — Inkubationszeit LXVIII 
91, 

— — — — — [nstillationszeit LXVIII 
89. 


Diplobacillus Morax-Axenfeld, Toxin- 
Wirkung auf die Conjunct. LXVIII 
81. 

Diprosopus, Anencephalie bei LXVIII 
259, 266. 

— Entstehung LXVIII 265. 

— tetrophthalmus LXVIII 262. 

— triophthalmus LXVIII 258. 

Discissiuu der Katarakt bei Hydroph- 
thalm, cong. LXIII 246. 

Dispersion der Retina LXII 40. 

Distichiasis, Entstehung LXVI 528. 

Distraktionssichel LXVII 423. 

Divergenz, absolute, bei Orthophorie 
LXII 412. 

Doppelbilder, paradoxe LXVII 453. 
462. 

Doppelmesser von Manolescu LXIII 
ofl. 

Doppeltsehen, LXVII 
452, 468. 

Drainage, permanente, der Trünenab- 
tlußwege LXVII 87. 

— — — — Gefahren LXVII 116. 

— — — — Indikationen LXVII 110. 

— — — — Methode „ХУП 93, 104, 
112. 

Dreifachsehen, 
449, 453. 466. 

Druck im Canal. Sehlem. LXIV 4. 

— im Intervaginalraum und Ventrikel- 
system LAV 97. 

Druck, intraokularer, Antagonist des 

Ciliarmuskels LXX 134. 

— und Blutdruck LXIV 465, 470, 

475 

— EinfluB der Cyklodialyse LXVII 

487. 

— — der Miotika, Erklärung LXVI 

419. 

— — der Mydriatika, Erklärung 

LAVI 419. 

— — des Sympathikus LXIV 454, 

472. 

— — des Trigeminus LXIV 451, 

454, 472. 

— — auf die Kammerwassersekretion 

LAIV 468. 

— — auf die Narbenbildung der 

Hornhaut LXII 541. 


monokulares 


LXVII 


binokulares 
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Druck, intraokularer, Einfluß auf 
die Netzhautzirkulation LXI 297. 

— — — auf die Volumszunahme und 
Formveränderung d. A. LXIV 124. 

— — — auf das Wachstum intraokul. 
Tumoren LXTII 478. 

— — Herabsetzung bei Ablósung der 
Chorioidea LXVII 501. 

— — — nach Cyklodialyse LX VII 507, 
517, 532. 

— — — nach Durchschneidung von 
CiliargefáBen LXIV 968. 

— — bei Keratokonus LXVII 31. 

— — MeBmethode LXIV 13. 

— — bei Pseudogliom LXX 122. 

— — Steigerung, infolge Epithelaus- 
kleidung der vord. Kanmer LXVIII 
530. 

— — — Fehlen bei Obliteration des 
Kammerwinkels LXIX 966. 

— — — bei Hornhautnarben LXIX 


254. 
— — — nach langdauernder Hornhaut- 
entzindung LXIX 287. 
— — — bei Linsenluxation LXX 469. 
— — — bei Mvopie LXIII 536. 
— — — bei Obliteration des Kammer- 
winkels, Entstehung LXIX 2907. 
(— — — bei Phakokele LXVII 43. 


— — — bei vorderer Synechie LXIX 
254. 

— — nach Unterbindung des Optikus 
LXIV 516, 525. 

— in der Schädelhöhle und Riickgrat- 
hohle LXV 90. 

— — — — Steigerung ohne Liquor 
LXV 93. 

— — — — s. auch Hirndruck. 

— in der vorderen Kammer und im 
Glaskórper LXIV 29. 

— in den Vortexvenen LXIV 5. 


Druckblindheit, Einfluß auf die Ver- 
schmelzungsfrequenz LXVII 157. 

Druckdifferenz zwischen Vorderkam- 
mer und Glaskörper LXV 37. 

— — — — und Venen LXIV 4. 

Druckexkavation s. Exkav. 

Druckgesetz für Kapillarróhren LXIX 
403. 

— für kommuniz. Róhren LXIX 398. 

Druckschwankungen des À., elastische 
Nachwirkung bei LXIV 87, 126. 

Drusen der Bowman'sehen Membran 
LXIII 506. 

— der Chorioidea LXI 301, LXIII 477, 
LXIV 182, LXV 192, 210, LXX 117. 

— — — Entstehungsarten LXIII 477. 

— der Macula LXIX 376. 

— der Papille LXIX 853. 


Drusen der Papille, diagnost. Bedeu- 
tung LXIX 379, 385. 

— — — Doppelseitigkeit LXIX 378. 

— — — Entwicklungsstadien LXIX 
374. 

— — — Geschlecht LXIX 385. 

— — — Gesichtsfeld LXIX 357, 359, 
386. 

— — — hereditüre Disposition LXIX 


384. 
— — — Kasuistik LXIX 362. 
— — — klin. Bild LXIX 373. 
— — — Lebensalter LXIX 384. 


— — — mikr. Befund LXIX 362, 363, 
367, 368, 369, 372. 


— — — ophthalm. Befund LXIX 356, 
357, 359, 361, 374, 377. 

— — — Pathogenese LXIX 379, 382, 
385. 


— — — primäre und sekundäre LXIX 
374. 


— — — Prognose LXIX 387. 

— — — Sehvermögen bei LXIX 385. 

— — — Verhalten der Zentralgefäße 
LXIX 387. 


— — — Vorkommen bei: Átroph. n. opt. 
LXIX 381. 
— — — — Chorioretinit. LXIX 380. 


——— — — syphil. LXIX 381. 

— — — — glaukomatöser Exkavation 
LXIX 381. 

— — — — Iridochorioidit. suppurat. 
LXIX 381. 

— — — — Lasion d. A. LXIX 381. 

— — — — Neuritis optica LXIX 381. 

— — — — Retinit. albumin. LXIX 
381. 

— — — — Retinit. pigment. LXIX 
380. 

— — — —ScehüdelverletzungenLXIX 
381. 


— — — —Stauungspapille LXIX 381. 

— — — Wachstum LXIX 378. 

— der Retina LXIX 376. 

— — — — Pigmentschicht LXIII 504. 

Drüsen, acino-tubulóse, in einer epi- 
bulbüren MiBbildung LXIV 197, 203, 
212, 217. 

— Entwicklungsgesch. LXIV 210. 

— histologische Prüfung der Funktions- 
titigkeit von LXIV 205. 

Dunkeladaptation LXV 367. 

— Befund an den Nervenzellen der 
Ret. bei LXIII 95. 

— Einfluß des Brucins LXV 308. 

— — des Santonins LXI 531, LX V 312. 

— — des Strychnins LXV 307. 

— Kmpfindliehkeitszuwachs LXV 368. 

— foveale und porafoveale LXV 369, 
380, 418. 
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Dunkeladaptation Kurve LXV 369. 
— — monokulare und binokulare LAN 
311. 

— Lichtreizschwelle, Gleichheit 
beiden Augen LXV 313. 
— — [ntervall. zw. Auftreten und Ver- 

schwinden LXV 315. 

Lokalisation LXI 529. 

räumliche Verschiedenheit LXV 371. 
Reizaddition, binokulare LXI 529, 
544, LXV 314. 371, 414. 
Srkliirung LXV 372. 

— bei Sehielenden LAN 372. 373, 
414. 

bei Strabismus LAN 372. 

Typen LNI 528. LXV 375. 

— REmfluB der Pigmentierung LXI 
543, LXV 376. 
Unabhängigkeit 
LNI 530. 

— zeitlicher Verlauf LNT 526. 
Zusammenhang mit den Typendiffe- 
renzen des Farbensinnes LNI 528. 
Duplizititstheorie LN ү 305. 370. 414. 
Dura, Triigerin des Hirndrucks LN V 92. 
Dysenterie, Erreger der LNVIII 159. 
Dysenterieinjektion beim Kaninchen, 


des 


einzelnen A. 


Wirkung LXVIII. 168. 
— — — GConjunetivit. „ХУШ 170. 
— — — Epphora LAV И 168. 


— bei der Katze, Wirkung LN VIII 165. 

— — — Conjunetivit. LNVIII 82, 
159. 165. 
165. 

Dysenterietoxin, Herstellung „ХУШ 
163. 


Epiphora LXVIII 162, 


E. 


Echinococcus im Seiten- und 4. Ven- 
trikel LNV 82. 

— Stauunespapille bei LXIX 443. 

Edinger-Westphal’scher Kern s. Me- 
diankern, kleinzellig. 

Ehrlicl’sche Fluoresceinlinie LNIV 
451. 405. 

— KintluB der 
LNIV 496. 

— Erklürune LXIV 483, 492. 

— postmortale LXIV 492. 

— bei verschiedenen Tieren LXIV 498. 

Fichhörnchen, Gudden'sche Konmissur 
beim LAVIT 79. 

Einbettunzsmethode des hocherad. 
myopisehen Auges LXVI 359. 

— der Retina LNI 93. LXIV 240. 

Einüben neuer Bahnen und Rindenteile 
LXII 369. 


Hornhauttemperatur 


i 
auf | 
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Eisenbahnbedienstete, Bedeutung der 
Hyperopie für LNIX 108, 124. 

— Sehscehiirfe LXIX 106. 

Eisenbogenlicht zur lokalen Licht- 
therapie LXVI 290. 

Eisenhämatoxilinfärbung des Horn- 
hautendothels LAVH 7. 

Eisenreaktion XVI 377. 

— des Pigments LAT 225 

Eisensplitter-Verletzung LXII 201, 
LXIV 290, 204. 302, 312, 316. 581, 
LXV 58. LXVI 124, 127, LNIN 2 
LXX 482. 

Eiweiß, Ditfusion in die Linse LXII 
108. 

— Rolle bei Hornhauttrübung durch 
Blei LAHI 330. 

Kalk LAI!T 323. 

Kupfer LXIII 336. 

— — — — — Quecksilber LNTH 344. 

Silber LNIII 333. 

— — — — — Zink LN]I 339. 

Ektoderm, Verbindung mit dem Meso- 
derm LXV 251. 

Ektropium des Pupillarrandes (Uveae) 

LNI 23. 64, 87, 111, 118. 124, 135, 

275, 282. 288. LNIV 160, 164. LAV 

187. 190, 197, LXX 118. 119. 

— bei anthropoid. Affen LXII 262, 

551. 

— physiologisches LNIV 352. 

— — Abnahme in Mydriasis LXIV 


301. 

— — — Bedeutung LXIV 352. 

_ — — Entwieklunesgesch. „ХУШ 
LN 

— — — Erklärung LXIX 359. 

— — — Verhalten des Sphinkters LXI V 
352 


— Zunahme in Miosis LALV 361. 
LXVIII 28. 

— sarkomatosums.luxurians LNIII 314. 

Elastische Fasern der Cornea LXVII 

22. 

in der Iris LXIV 340. 346. 

in den lrisgefüBen LXIV 344. 

im Lidrand LXVI 548. 

und Muskelfasern. Unterschied in 

der Kontraktion LXIV 374. 

im Narbenpewebe des Keratokonus 

LXVII 3. 

Elastisches Gewebe, Entwicklung LAV 
260, ХУ 354. 356. 

— Färbemethode LNI 229, 230. 242, 
ХҮП 356. 

— im Kammerwinkel, Entwicklungs- 
gesch. „ХП 441, 445. 446, 448, 
LXVII 355. 

— in Orbitopalpebraleyste LXVIII 308. 

— in den Optikusscheiden LXV 87. 


— 
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Elastisches Gewebe in den Optikus- 
scheiden, Vermehrung bei Glaukom 
LXVI 384. 

der Sklera LXI 238. 

— — bei Emmetropie LXI 231. 
— — bei Myopie LNI 227, 231, 
235, 231. 

bei Sklerose der Arter. centr. ret. 
LXI 19. 

— der ZentralgelüDe der Retina LXI 13. 


Elastische Nachdehuung LXIV 8. 
Elastische Nachwirkung bei Druck- 
schwankungen LXIV 87, 126. 

Elastoide Fasern LXVII 23. 

Elektrisehe Bogenlampen zur künst- 

lichen. Beleuchtung LXIX 73. 

— Spektrum der LXIX 57, 

Glühlampen zur künstlichen 

leuehtung LXIX 73. 

— Spektrum der LXIX 56. 

Leittihigkeit des Auges LXIX 126, 

130. 

— und Dissoziation 

lyten LXIX 127. 

| des Kammerwassers LXIX 131. 

— — Einfluß des Kiweibgehaltes 

LXIX 138. 

__ — — des Kokains LXIX 132. 

— — — der Temperatur LXIX 136. 

— des Serums LATN 137. 

— — Einfluß des Eiweißgehalts 

LNIX 137. 

Elektrischer Strom, Ort der Reiz- 
wirkung auf d. A. LNVIII58. 

— Wirkung auf das Sehnervenende 
LXIX 428. 

Elektrolyse des Kaimmerwassers, 
Glaukom nach LNVI 341, 356. 

— — — Obliteration des Kammer- 
winkels nach LXVI 362. 

— Wirkung auf das Kaninchenauge 
LXVI 860, 372. 

Embolie der 
Chorioid. 

— der Zentralarterie s. Art. centr. ret. 

Embryonale Zellvermehrung, Gesetz 
der LXVII 542. 

Embryonen, Härtung und Färbung 
LXIX 195. 

Embryontoxon LXX 66. 

Emmetropie, elastische 

Sklera bei LXI 231. 

Entstehung LXX 132, 199. 

Hornhautradius LXX 138. 

Kammertiefe LXX 140. 

Zerstreuungskreise bei LXV 22. 

Emmetropisierung LX X 131. 169, 195. 

Encephalocele der Orbita LXII 17. 


Be- 


der Elektro- 


III] 


Chorioidealarterien s. 


Fasern der 
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Endarteriitis der Arter. centr. ret. 
LXI 58, 116, 131, 140, 270, 278, 
300, LXIV 159, 162, 167, LXVII 
192. 

— der Chorioideal-Arterien LXI 160, 
163. 

— obliterans bei Mikrophthalmus LXI 
353, LNIJL +. 

Endophthalmitis LNI 365, 394, 415, 
437. LXX 473, 477. 

— Mikroorganismen LXI 449. 

— und sympathisierende Eutzdg. LXI 
427, LXV 135, LXX 467, 470, 476. 

— Ursachen LXI 427. 430. 

Endothel und fibrilläres Bindegewebe 
LXVI 371. 

— und Thrombus LXI 25. LXVI 371. 

— der Vorderkammer, Phagocytose 
LXVI 363, 366. 

— — Proliferation LXVI 366, 409. 

Endothelcysten des A., Begriff ХУШ 
495. 

Endotheliom der Iris LXIX 81, LXX 
332. А 

— des groß. Keilbeintliigels LAV 449. 

— Prognose LX X 336. 

Endothelogene Binderewebsneubil- 
dung LXVI 369, 412. 

Ente, Glaskórperentwieklung LXV 228. 

Entfernungsschützung, Rolle der Ak- 
kommod. und Konverg. bei der 
ХҮІ 488. 

Entfernungsunterschiede, W ahrneh- 
mung und Vorstellung LXI 48-4, 
ХШ 460. LXVI 487. 

Entoptische Fovea LXII 17, 52, LXV 
521, 530. 


— Maeula LXIT 17, 54. LXV 513, 521. 


| __ — Naehbilder der LXII 17, LXV 


(11 


531. 

— Schatten ТХИ 54. 

Entropium des Pupillarrandes LXIV 
360, LXVI 386, 415. 

Entropinm spastieum, Rolle des 
Kıolan’sehen Muskels bei LXVI 546. 

Entwicklungsgeschichte des Auges 
LXTIT 24. LXV 168. LXVI 207, 219, 
LXVIII 4. LXIX 196. 


2 — beim Kaninchen LXV 168. 


— bei der Katze LXV 168, LXVIII 
18. 

— beim Schwein LXV 230, 235, 
LXVIII 21. 

der Augenbrauen LXVI 567. 

der Basalmembran der Chorioidea 
LXVII 322, 352. 

des Ciliarkórpers LXVIII 8, 17. 
der Cilien LXVI 556, 558. 561, 567. 
der Conjunctiva LXIX 213. 

— des Dilatator pupill. ХІУ 149. 
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Entwicklungsgeschichte der Drüsen 

LXIV 209. 

der Fovea centralis LXV 167, 168. 

des Glaskórpers LXV 221, LXVI 

222. 

Größenwachstum des A. LXVIII 335. 

der Iris LXIII 437, 438, LXVIII 

5, 33. 

der Kapillarschicht der Chorioidea 

LXVII 353. 

der kollagenen und elastischen Sub- 

stanz LXVII 354. 

der Lider LXIX 213. 

des Lidrandes LXVI 555, 567. 

der Linse LXV 236, 239. 248. 

— des Linsendurehmessers LXVIII 337. 

der Meibom' schen Drüsen LXV 1559. 

560, 562. 563, 564. 565, 568. 

der Moll’schen Drüsen LXVI 560, 

562, 564, 565, 566. 507. 

des Muse. levat. palpebr. LXIX 201, 

205, 206. 207, 209. 211, 218. 

— — orbicularis LXVI 567, LXIX 

201, 205. f 

— — rect. sup. LXIX 205, 211. 

— — Riolani LXVI 559. 

der Netzhautgefäße LXX 448. 

der Optikus-Nervenfasern LXV 214. 

der knóchernen Orbita LXIV 211. 

der Pars cil. ret. LXIX 156. 

des Pupillarrandes LXVIII 23. 

der Pupilleuweite LXVIII 337. 

des Retinapigmentblattes LXVIII 4. 

des Sphinkter pupill. LXIII 437, 

438, 440. LXV 430. LXVIIT 1, 5. 

der Tenon’schen Kapsel LXIX 205. 

206. 207. 218. 

der Tränendrüse LXIV 209, LXIX 

193. 

— bindegewebiger Teil LXIX 218. 

— Drüsenschläuche LXIX 212. 

— erstes Auftreten LXIX 213. 

— interglandulire Membran LXIX 

206. 219. 

— Lidpartien LXIX 209. 222. 

— Orbitalpartie LXIX 209, 222. 

— Tränenröhrchen bei Säugetieren 
LXII 379. 

— der Vorderkammer LXIII 430. 

— der ZeiB schen Drüsen LXVI560, 567. 

— der Zonula Zinnii LAV 169, 259, 
LXVIII 8. | 

Entzündung, intrauterine. Ursache von 
MiBbildungen LXIV 215. 219. 

— durch Lymphstauung LAIX 344. 

— Rolle der Plasmazellen bei d. LXIII 
47. 

Entzündungstheorie LXI 424. 

Enneleatio ` bulbi, Geschichtliches 
LXVIII 475. 
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Enucleatio bulbi, bei Irissarkom LXIX 

99. 

Nachblutung LXI 58. 

— Gelatine bei LXII 169. 

bei sympathischer Entzündung LXI 

433, 451, LXII 200. 

— — Reizung LXI 432. 

Enzym im Kammerwasser LXII 108. 

Epignathus, Einteilung LXIII 11. 

— Erklärung LXIII 11. 

Epilepsie, Entstehung durch Refrak- 
tions- und Gleichgewichtsstörungen 
LX11 418, 419. 424. 429. 

Epiphoranach Injektion von Dysenterie- 
toxin Celli bei der Katze LXVIII 
162. 

LXVIII 168. 

— ———— — bei der Katze LXVIII 
166. 

Epithelcyste d. A. Begriff LXVTIT 494. 

— — kongenitale LXVIII 494. 

— traumatische LXVIII 494. 

sklerokorneale LXVIII 513, 516. 

der  Vorderkammer, Entstehung 

LXVIII 315. 

— mikr. Befund LXVIII 512, 517. 


Epitheleinsenkung und Cystenbildung 
i. A. LXVIII 495. 

— Folgen LXVIII 530. 

— — Drucksteigerung LXVIII 530. 

—- bis auf die Hinterfläche der Iris 
LXVIII 521, 522. 

der Linse LXVIII 526. 

— in das Iriseewebe LXVIII 531. 

— ins Parenchym der Cornea, mikr. 
Befund LXVIII 500. 

— Umwandlung in Bindegewebe LXIT 
535. 

— Ursachen LXVIII 527. 

— Veränderungen des Epithels LXVITI 

531. 

— — Beeherzellen LXVIII 532. 

— — Nekrose und Degeneration 

LXVIII 532. 

— — Pigmentierung LXVIII 532. 

Vorbedingungen LXVIII 528. 

in die Vorderkammer, mikr. Befund 

LXVIII 505. 

an den Wundründern, mikr. Befund 

LXVIII 496. 

Zusammenhang mit d. Bindegewebe 

LXVII 320. 

Epitheloide Zellen, Entstehung LXI 
380. 300. 

— in hümorrhag. Lymphomen LXVII 
74. 

— bei idiopath. Iridochorioiditis LXIX 
176, 180. 


Kruse beim Kaninchen 
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Epitheloide Zellen bei Iristuberkeln 
LXVI 33. 

— bei Iritis LXIII 547. 

— Pigmentbildung in LXI 383. 

— und Plasmazellen LXIII 65. 

— bei proliferierend. Chorioiditis LXI 
437. 

— bei sympathisierend. Entzdg. LXI 
380, 388, 390, 397, LXV 139. 

— Umwandlung in Bindegewebe LXI 
412. 

— — in Riesenzellen LXI 384. 

— Wanderfühigkeit LXI 391, 

Epithelzellen, Sitz von  Protozoen 
LXIX 541. 

Erde, Verletzung des A. durch LXVI 
305 

Ermüdung, Eioflu8 auf die Adaptation 
LXV 393. 

poop Rolle der Fluorescenz 
der Netzhaut LXV 538. 

— — der ultravioletten Strahlen LXV 
59. 60, 62, 457. 

Eserin, Wirkung bei experiment. Glau- 
kom LXVI 401, 407. 

Eule, Sehgelb im lebenden Auge der 
LXIII 148. 

Euphosglas LXIX 69. 

Evulsio n. optic: LXVII 365. 

Exkavation der Papille, atrophische 

ХУШ 126, 150, 381. 

— Begriff LXIV 330, LXVIII 389. 

— mikr Befund LXIV 328. 

bei Cvklopie. dureh Fehlen der Ner- 

venfasern LXVIII 246. 264. 

glaukomatóse, Drusen der Papille 

bei LXIX 381. 

— Entstehung LXIV 310, 322, 

LXVI 389, LXX 103. 

— [rühzeitige LXIV 292. 

— mikr. Befund LXI 23. 62, 109. 

117, 131. 141. 273, 281, LAX XIV 

`168, 292. 311. 315. 316, 317, 319, 

320, LXVI 349. 388, 398, 407, LX X 

97. 

— bet Optikusatrophie. mikr. Befund 

ХІ 285, LXIV 313. 

— röhrenförmige Vertiefung LXX 

98 

— Verschwinden LXIII 534, LXVII 

516. 

bei Hydrophthalm. cong. LXIIT 489, 

494, 513, 519, 524, 534, LXVI 173, 

175, 178. 

bei Myopie LXV 329, 536, LXVII 

403. 

bei intraokul. Tumoren LXIII 78. 

physiologische, Bindegewebswuche- 

ruug in der LXVIII 141, 151, 153, 

194. 
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Exkavation der Papille, physiolo- 
gische, mikr. Befund LXVIII 130, 
132, 134, 136, 137, 138, 140. 141, 
142, 143, 144. 

— — Typen: groBe LXVIII 148. 

— — — kleine trichterfórmige LXVIII 
147. 

— — — zylindrische der lateralen 
-Papillenhalfte LXVIII 147. 

— — Verlauf der Optikusfasern LXVIII 
128. 

— — Zustandekommen LXVIII 128. 

Exenteratio bulbi als Prophylaxe gegen 
sympath. Entzdg. LXI 450. 

Exophthalmus, Beziehung zum Hirn- 

druck LXIX 409. 

bei Chlorom LXII 132, 150. 

bei Cyanosis retinae LXVIII 185. 

bei Druck auf das Sehnervenende 

LXIX 422. 

bei Drucksteigerung im Tenon'schen 

Haum LXIX 408. 

bei Erkrankung der hinteren Neben- 

hóhlen der Nase LX V452. 455, 460. 

bei Optikustuberkulose LXI 216. 

bei Orbitalphlegmone LXI 461. 

bei Orbitaltumoren LXIII 9. 

bei Parotitis epidem. LXX 270. 

nach Schieloperation LXVIII 473, 

478, 479. 

bei Skleritis poster. LXIV 381, 382. 

— nach Thyreoidinfütterung LXI 503. 

Experimentelles: Alauntrübung der 
Hornhaut LXIIT 340. 

— Bleitrübung der Hornhaut LXIII 

330. 

Conjunctivitis durch Diphtherietoxin 

LXVII 87. 

— — durch Gonokokkentoxin LXVIII 
95. 


durch ` Staphylokokkentoxin 

LXVIII 100. 

— durch Toxin von Bakterium coli 

commune LXVIII 105. ` 

Cyklopie LXVIII 272. 

— Degeneration der Netzhaut und des 

Sehnerven LXIV 249. 

elektrische Leitfähigkeit 

LXIX 128. 

Embolie der Art. centr. ret. LXIII 

394. 396. 

— endogene Augentuberkulose LXVI 
9. 28. 

— Flüssigkeitswechsel LXIV 456. 

— Glaukom LXVI 325. 

— Kalktrübung der Hornhaut LXIII 
323. 

— Kammerwasserfiltration LXIV 9. 

— Keratitis parenchym. LXII 493. 


des A. 


| — Keratomycosis aspergill. LXV 420. 


30 
Experimentelles: К nótcheniritisLXVI 
8l. 


— Lichttherapie bei Augenerkrankungen 
LAVI 276. 

Naphthalinstar LXVII 275. 
Netzhautablósung LX X 487. 
periodische Netzhautreizung durch 
elektr. Strome LXVII 151. 

— — dureh Licht LXVII 158. 
Pupillenvereugerung auf Lichtreiz 
LAV 108. 

Star, angebor., bei Kaninchen LAV 
26. 

Stauungspapille, Pathogenese der 
LXVI 502, LALX 410, 417. 
Strómung in der vorderen Kammer 
LXIV 486. 

sympathische Entzündung LXIII 95. 
— — Blutinjektion LXII 204, 210. 
— — Implantation. von Gewebs- 
stiickchen L XII 203, 210. 

— — Injektion von Reinkulturen 
LAIT 212. 

Tranenabfuhr LXIII 201. 
Zinktrübung der Hornhaut LXIII 
340. 


F. 


Facialislihmung bei Parotitis LXX 
258, 203. 265. 

Färbung: Achsenzylinder LXIV 258. 

— Amyloid LXVII 124. 

elastische Fasern LXI 7, 230, LXVIT 

356. 

Embryonen LXIX 195. 

Ganglienzellen der Retina LXI 504, 

LXIV 247. 

Gehirnmarkläsionen LXII 312. 

Gehirnschnitte LXII 288. 

Hyalin LAVIT 124. 

hvaline Kugeln (Riissel’sche Korper- 

chen) LXVIII 122. 

Kollagen LXVII 319, 320. 

Lamina elast. chorioid. LXVII 325. 

Markscheiden LXI 7, LXIV 285, 

309. 

mvopische Augen LXVII 389. 

Nervenzellen der Retina LAILI 35. 

Plasmazellen LXIII 59.L XVIII 116. 

Protoplasma LXVII 318. 

Serienschnitte d. A, LXI 6. 

Thromben LXI 20. 

Triinendriise LXII 77. 
Fürbungsmethode nach: van Gieson, 
modif. von Weigert LXIV 248. 

— Held LXVII 318. 
— Mallory LXVII 319. 
— Marchi LXI 506, LXIV 265. 


, Färbungsmethode, 
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№1551 LXI 504, 
LXIII 85. 

— Unna-Pappenheim LXIII 59. 

Farbe der untergehenden Sonne LXII 
42. 

Farbenblindheit, totale, amnestische 
LXII 288. 

— — anatom. Grundlage LXII 372. 

— Spektrum LXII 61. 

Farbenfeld bei Chorioiditis LAV 408. 

Farbenhaploskopie LXII 405. 

Farbenhemianopsie LXX 392. 

— Erklärung LXX 393. 

Farbenlichtsinn, diaguost. Bedeutung 
LXVI 500. 

— Priifungsmethode LXVI 500. 

Farbenmischungen im direkten und 
indirekt. Sehen LXII 60. 

Farbenmischungsapparat von Gull- 
strand LXII 27. 


Farbenmischungsgesetz für termi- 
nales Licht, lokale Unterschiede 
LXII 25. 72. 


Farbenschätzung im Augenhinter- 
grund, EintlußB der Lichtquelle 
LXII 2. | 

Farbensinn, Begriff LXV 365. 

— EinfluB des Brucins LXV 305. 

— bei Hydrophthalm. cong. LALIT 220. 

— zentraler und parazentraler LXVI 
177. 

Farbentheorien LXII 477. 

Farbenwalirnehmung, Eintluß der 
Beleuchtung LXV 538. 

Farbenzentrum LXX 394, 399. 

Farbige Schatten zur Prüfung von 
Blaublindheit LXII 469. 

Farbstoff in der Retina, Bedeutung 
für den Sehakt LXIII 112. 

Farbstoffe, Diffusion in die 
LXII 113. 

Fehris uveo-parotidea subchronica, 

Allgemeinerscheinungen LXX 201. 

cas. LXX 254. 

Fieber LXX 261. 

Infektiositat LXX 273. 

Krankheitsbild LXX 273. 

Nasenbluten bei LXX 259. 

Neuritis opt. bei LXX 255. 

Paresen bei LXX 257, 258. 

Purotitis, Dauer der LX X 261. 

Prodrome LXX 261. 

Vergleich mit Parotitis epidem. LX X 

260. 273. 

Fensterglas, Schutzmittel gegen ultra- 


Linse 


viol. Strahlen LXIX 59. 
Fernwirkungen bei Gehirnläsionen 
LXII 366. 
Ferrieyankalium, Diffusion in die 


Linse LXII 98. 
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Ferrocyankalium, Diffusion in die 
Linse LXII 96. 

Fettdegeneration der Ganglienzellen 
der Ret. LXIV 252. 

— Wesen LXX 206. 

Fettgehalt des Blutes LXX 218. 

— der Pigmentepithelzellen der Ret. 
LXX 219. 

— der Retina LXX 219. 

Fettinfiltration bei 
LXX 220. 

— der Retina bei Nephritis LXX 209, 
214. 

— — — bei Stauungspapille LX X 222. 

Fettkörnchenzellen LXIV 332, LXX 
205. 208, 223. 

— in GefüBen LXX 217. 

Fetttrépfchen in Gefäßen LXX 216. 

Fibrin in Thromben LXI 20. 

— Umwandlung in Bindegewebe LXII 
534. 

Fibrinbildang im Kammerwasser, nach 
Elektrolyse LXVI 361. 

— — — Ursachen LXIV 451. 

Filixextrakt-Vergiftung, Neuritis opt. 
durch LXV 470. 

— — — — mikr. Befund LXV 471. 

Filtration durch die Cornea LXIV 90. 

— durch Membraneu. Einfluß voriiber- 
gehender Entspannung oder Druck- 
erhóhung LXIV 77. 

— durch Tonfilter, EinfluB vorüber- 
gehender Entlastung oder Druck- 
erhohung LXIV 83. 

Filtrationsmanometer LXIV 6. 

— Beschreibung LXIV 13. 

— Genauigkeit LXIV 23. 

— Vorbereitung LXIV 16. 
Filtrationsversnche am Auge, Ab- 
nahme des Einlaufs LXIV 7, 72. 
— — — Einfluß vorübergehender Ent- 
spannung oder  Druckerhohung 

LXIV 73. 

— — — — der benutzten Flüssigkeit 
LXIV 58. 

— — — — des Orts der Injektion auf 
die Größe des Einlaufs und der Fil- 
tration LXIV 38. 

— — — — der Temperatur LXIV 60, 
450. 

— — — bei Kórpertemperatur am vor- 
her nicht entspannten LXIV 120. 

— — — Verhältnis von Einlauf, Fil- 
trationsmenge und Volumszunahme 
LXIV 99. 

Fisch, Graufárbung der Hetina im 
Zwischenstadium der Sehpurpur- 
bleichung LXIII 155. 

— Sehyelb im lebenden Auge vom 
LXIII 144. 


Niereninfarkten . 
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Fischauge, Campanula Halleri LXV 
165. 

— Faltenbildung der Retina LXV 166. 

— Fellen der Fovea LXV 166. 

Fixierung durch Sublimat LXIV 239. 

Fixierungsmethode der Augen von 
Коеп LXIL 431. 

— der Ganglienzellen der Retina LXIV 
239. 

— des Glaskörpers LX X 491. 

— der lris LXX 410. 

des Optikus LXIV 281, 

der Retina LXIII 93, LXIV 239. 

— in 969/, Alkohol LXIV 241. 

in Bireh-Hirschfeld'schem |. Gemisch 

LXIV 244. 247. 

— in Cox'schem Gemisch LXIV 243. 

— in Flemmiug'scher Lósung LXIV 

212. 

— in Formol LXIV 242. 

— in Hermann’scher Flüssigkeit 

LXIV 2413. 

— nach Marchi LXIV 244. 

— in Salpetersäure LXIV 242. 

— — mitSublimat-Kochsalz LXIV 240. 

Fláchensarkom s. Sark., flächenh. 

Flemming’sche Lósung zur Fixierung 
d. Retina LXIV 242. 

Flimmerphotometer LXIX 483. 

Flüssigkeitswechsel d. A. LXII 520, 

LXIV 1—127. 

EinfluB von Ewe im Kammer- 

wasser LXIII 549. 

— des Ligament. pectinat. LXII 

271, LXIV 474. 

— des Skleralsporns LXIII 553. 

— — des Sympathikus LXIV 154. 

— des Trigeminus LXIV 451, 454. 

bei experiment. Glaukom LXVI 420. 

— s. auch Kanımerwasser, Filtration. 

Fluorescein, Diffusion in die Linse 
LXII 113, 115. 

— Injektiou in den Glaskörper LXII 
116. 

— Ubertritt ins Kammerwasser bei 
experiment. Glaukom LXVI 420. 

Fluoresceinhypopyon LXIV 483. 

Fluoresceinliníe von Ehrlich LXIV 
481. 

Fluoresceinmethode beiKeratit. paren- 
chym. LXII 482. 

Fluorescenz von Blutserum LXII 45. 

— der Linse LXII 44. 

— - — bei Einwirkung von ultraviol. 
Strahlen LXIX 961, 62, 453. 

Vorgang LXIX 456. 

— der Retina LXII 43, 72, LXIII 118, 
LXV 532. 

— des Sehpurpurs LXII 48, 55. 

— des Stübcheninhalts LXVI 186. 
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Fiuorescenzlicht, Zusammensetzung 

^. LXII 57. 

Fórster's Photometer LXV 378, 414. 

 — modif. von Koster LXVI 497. 

Fótus, Anomalien im Bereiche des Seh- 
nerven und der Netzhaut LXIX 
463. 

— Augenmaße LXIV 225, 230, LXVI 
205. 

— Conjunctiva, Histologie LXIII 291. 

— Iris, Histologie LXVI 219. 

— Keratitis und Iritis beim LXIV 224. 

— Pupillarmembran LXVI 219. 

Follikel in der Conjunctiva LXIII 296. 

Foutana’scher Raum bei anthropoid. 
Affen LXII 271. 

— Funktion LXII 271. 

— bei Glaukom LXI 25, 64, 87, 111, 
118, 124, 135. 275, 282, 288, 302, 
LXVI 345, 396, 401. 

Formollósung als Härtungsmittel 
LXI 5. 

Fovea centralis, Abstand von der 

Papille LXII 273. 

Adaptation LX1 526, LXV 369, 380. 

Dieke der Hetina in der LXV 511. 

Diftereuzierung und Sehschürfe LX X 

80. 

entoptische LXII 17. 52, LXV 521, 

530, LXVI 156, 162, 180. 

— physiolog. Bedeutung LXVI 187. 

Entwicklungsgesch. LXV 167. 

Farbe LXV 486, 487, LXVI 152. 

Fehlen der LXV 1658. 

— im Fischange LXV 166. 

— bei einem Herero-Albino LX X 80. 

— bei Irideremie LXX 69, 75. 

Größe LXV 486, 504. 

Hemeralopie LXV 370. 

Lichtsinn der LXI 526. 

Lochbildung in der, Befund LXIV 

14/2; 

— Ursachen LXIV 174. 

Nachbild der LXII 17. 

Verschiedenheit des anatom Baues 

LXV 523. 

— Zapfen. Anordnung LXIV 551. 

— — Querschnitt LXIV 552, 565. 

Foveareflex LXV 504. LXVI 157. 

Foveola LAV 531, LXVI 157. 

Fremdkörperriesenzellen LXI 224, 
LXIV 167, 169. 

Frosch, Linsenkapselepithel LXVIII 
288. 

— Sehgelb in der lebenden Retina 
LXUI 144. 

Fuchs, Gudden'sche Kommissur beim 
LXVII 79. 

Fuchsin, Diffusion iu die Linse LXII 
118. 
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Fuscinkristalle im Auge LXIV 166, 
170. 


— in den Pigmentepithelzellen der 
Netzhaut LXX 211. 

Fusionsbestreben, Innervation beim 
LXII 412. 

Fusionsbreite, Bestimmung LXII 411. 

— Einfluß der Übung LXII 414. 

— Veründerlichkeit LXII 413. 

Fusionszwang, AusschaltungL XII 405. 

— Einfluß auf die Gleichgewichtslage 
LXII 402. 


G. 


da Gama-Pinto's Naclistaroperation 
LXIII 560. 

Ganglienzellen, Färbungsmethode LXI 
904. 

— Fixierungsmethode LXI 504. 

Ganglion eiliare, Exstirpation bei 
Glauk. absol. LXIV 453. 

— Sekretionszentrum LXIV 4653. 

Gasbrenner, Temperatur des LXVI 11. 

Gaslampe, Spektrum der LXIX 54. 

Gaumen, harter, bei Turmschädel 
LXVIII 422. 

Ganmensprlte bei Hydrophth. cong. 
LXIH 228. 

Gefäßeinscheidung, hämorrhagische 
LXI 204. 

Gefäßerkrankungen bei Syphilis LXVI 
233. 

Gefäßneubildung LXI 413. 

Gefäßuntersuchungen, Bedeutung des 
Querschnitts LXI 7. 

Gehirn, Kompressionskoeffizient LALA 
397. 

— Restitution bei Rinden- und Faser- 
defekten des LXII 365, 369. 

— s. auch Hirn- 

Gehirnbefund bei doppelseitiger Zer- 
stórung der Optici LXVII 81. 
Gehirnzentren, Lokalisation der LXII 

333. 
Gelatineinjektion bei Nachblutungen 
LXII 169. 
— ‘Tetanus nach LXII 169. 
Gelbsehen nach Santonin LAL 531. 
Geschwulstbildungen, lymphomatose, 
in der Orbita und im A. LXIII 30. 
GesichtsabszeB bei Orbitalphlegmonen 
LXI 472. 
Gesichtsfeld bei Chorioiditis LXV 408. 
— Бич des Brucins LXV 305. 
— — des Strvehnins LXV 303, 305. 
— gemeinschaftliches, Beziehung zur 
Kreuzung im Chiasma LXV 102. 
— bei Hemeralopie LXV 394. 
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Gerichtsfeld bei Hydrophthalm. cong. 
LXIH 220. 

bei Kolobom LXV 187. 

bei Neuritis optica LXV 398, 446, 
452. 

— — retrobulbaris LXV 446. 

bei Neuroretinitis album. LXV 400. 
bei Retinitis albumin. LXV 401. 
— — punctata albesc. LXIII 283, 
285. 

bei Retino-chorioiditis juxta-papilla- 
ris LXIX 45. 

bei Skleritis post. LXIV 383. 

bei Verschluß einer Retinalrene LXI 
120, 125, 284, 289. 

— — — der Zentralarterie LXI 57. 


Gesiehtsfelddefekte bei Drusen der 
Papille LXIX 357, 359, 386. 

— durch Rindenläsionen, Restitution 
der LXII 363. 

— sektorenförmige, Erklärung LXIX 
47. 

— — bei Orbitalphlegmone LXI 459. 

— — Vorkommen LXIX 47. 

Getreidekorn, Verletzung d. A. durch 
LXVI 303, 310. 


Gibbon, äußere Augeumaße LXII 253. 

— Chorioidea, Dicke der LXII 259. 

— Dilatator LXII 266, 

— Duralscheide, Dicke der LXII 274. 

— Kintrittsstelle der Zentralgefäße 
LXII 274. 

— Foveaabstand von der Papille LXII 

273. 

Hornhaut, Dicke LXII 255. 

— Durehmesser LXII 254. 

— Radius LXII 255. 

Papillendurehmesser LXII 273. 

Retina, Dieke der LXII 272. 

Sklera, Dicke der LXII 258. 

Glaudula infraorbitalis beim Kanin- 
chen LXII 75. 

Glashäntige Neubildung an der Des- 

cemetis LXIII 486, 498, 507, LXVI 

368, 408. 

im Kammerwinkel LXV 188. 

in der vorderen Kammer LXVI 366. 

auf der Vorderfläche der Iris LXVI 

409. 


Glaskörper, Ablösung, 
Diagnose LXVII 51. 

— — artefizielle LXVIII 93. 

— — echte LXVIII 48, 51. 

— — bei Hydrophthslm. cong. LXIII 
222, LXVIII 448 

— — bei Myopie LXVIII 47. 

— — Vorstadium von Netzhautab- 
lósung LXVIII 47. 

— AbszeB LXIV 294. 


Schlaefke, General-Register. 
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Glaskérper, Absorptionsvermógen für 
ultraviol. Strahlen LXIX 455. 

— — — — — des Magnesiumfunkens 
LXVI 287. 

— Agglutinine im, beim choleraimmu- 

nisiert. Tier LXIV 435. 

Area Martegiani LXVII 61, 62, 373. 

baktericide Substanzen bei nicht im- 

munisiert. Kaninchen LXV 281. 


— ا‎ — M EinfluB der Blut- 
stauung LXV 284. 

а а entzündliche 
Reize LXV 284. 

x" ———— HÀ der Kammer- 
punktion LXV 284. 

RA c AE n dn Qc Da Te der Punktion 
des A. LXV 283. 

er ee subkonjunkt. 


Kochsalzinjekt. LXV 284. 

— — bei nichtimmunisiert. Menschen 

LXV 2890. 

Blutungen bei Glaukoma absolut. 

LXIV 319. 

— organisierte LXIV 167. 

— bei Tuberkulose des Ciliarkorpers 

LXI 187, 197. 

— bei Verschluß der Zentralvene 

LXI 110, 118. 133, 274. 

Brechungsindex LXV 38. 

Druck im Verhältnis zu dem der 

vord. Kammer LXIV 29, 37. 

—— -——--— — MeBmetbode 

LXIV 30. 

Einfluß auf die elektr. Leitfähigkeit 

d. A. LXIX 142. 

Eiweißgehalt, Einfluß von Punktion 

und Reizung LXV 287. 

Entwieklungsgeschichte LXV 220, 

LXVI 222. 

— Faserentwicklung LXV 244, 248, 

256. 

— Fasern und Gefäße LXV *419. 

— GefüBentwieklung LXV 247, 249. 

— (reriist LXX 517. 

— — Regeneration LXX 517. 

— Linsenkegel LXV 239, 9406. 

— Protoplasmafüden LXV 225, 228, 

932, 239, 246. 

— bei der Ente LAV 228. 

— beim Kuninchen LXV 245. 

— beim Schwein LXV 230, 236, 212. 

— — beim Triton LXV 228. 

Faltung bei Netzhautablosung 

LXVIII 67. 

Fehlen im Mikrophthalm. LXIL 41. 

fibrilläre Entartung LXVIII 38. 

— Fibrillen, neugebildete aus den Zellen 
der Pars eil. ret. LXX 117. 

— — Ursprung aus dem Ciliarepithel 
LXIX 149. 


3 


34 Sachregister. 


Glaskórper, Fibrillen, Ursprung aus 

dem Gliaring am Papillenrande 
` LXIX 150. 

— Fixierungsmethode LXX 491. 

— Gewebscharakter LXV 252, 288. 

— Gerinnung und Schrumpfung durch 
Hartung LXVIII 44, 392. 

— Grenzhaut LXV 257, LXVIII 72, 
LXX 281, 296, 303, 812, 496. 

— — Elastizität LXX 503, 518. 

— — Rolle bei der Ablat. retin. LXX 

516. 

Hernie im exkavat. Sehnerven LX X 

98, 102. 

Kalkkonkrement bei Tuberkulose d. 

A. LXI 2165. 

Kern LXVII 871. 

Lymphraum LXVII 63. 

Membrana hyaloidea LXV 256, 263. 

patholog. Anatomie bei: Glaskórper- 

verlust LXX 493. 497, 501, 517. 

— — — Hydrophthalm. cong. LXIII 
489. 

— — — Mikrophthalm. LXVII 205, 
207. 

— — — Netzhautablósung LXVIII 38, 
60, LXX 502. 

—  — Tuberkulose d. A. LXI 197, 
214. 

— Punktion, EinfluB auf die bakteri- 
cide Kraft des Glaskörpers LXV 
283. 

— — — — — des Kammer- 
wassers LXV 276. 

— Rindenschicht LXVI 870. 

— Rolle bei Augenbewegungen LXVIII 
57. 

— Schrumpfung LXI 80, 118, 134, 137, 
142, 215, LXX 472. 

— — AbreiBung der Retina bei LXVIII 


50. 

— — in Hirtungsfliissigkeiten LXVIII 
43. 

— — bei Netzhautablósung LXVIII 

. 88, 60, 69. 74. 

— — — Ursache LXVIII 49. 

— Struktur, normale LXV 220, LXVII 
970. 

— — beim Fotos LXVI 222. 

— Trübungen bei Retino-chorioid. jux- 
tapapill. LXIX 46. 

— — bei Tuberkulose d. А. LXI 187, 
197. 

— Tuberkulose LXI 197. 

— — bei Haustieren LXI 214. 

— Ursprung aus demÜiliarepithel LXIX 
143. 

— Verbindung mit der Ora serrata 
LXVI 371. 

— — mit der Papille LXVII 371. 


Glaskürper, Verbindung mit der Re- 
tina LXV 248, 248, 254, LXVIII 
40, LXX 496. 

— Verdichtung LXVIII 45, 46. 

— Verflüssigung LXI 299. 

— — bei Hydrophthalm. cong. LXII 
222. 

— — bei Irideremie LXX 66. 

— — bei Myopie LXVII 395, 401, 408, 
409, 416, 417, LXVIII 47. 

— Verlust ohne Ablat, retin., mikr. 
Befund LXX 493. 

— — Faltenbildung der Retina nach 
LXX 494. 

— — Keulenbildung auf der Innen- 

fläche der Ret. nach LXX 493, 495. 

— bei Myopieoperation LXX 53. 

— Netzhautablósung nach LX X 488. 

— prüretinale Pseudomembran nach 


LXX 493. 


— Vorfall bei Cyklodialyse „ХУП 485, 
530. 

__ — und Verlust, Einfluß auf Ablat. 
retin, nach Myopieoperation LX X 53. 

— Zellen. Herkunft LX1X 160, 102. 

_ — rudimentüre, im vord. Abschnitt 

LXV 258. 

Zentralkanal, Arteria hyaloid. bei 

LXVII 64, 375. 

_ — — — persistierende LXVIT 64. 

— — Darstellungsmethoden LXV 261, 
LXVII 58, 372, 374. 

— — Durchmesser LXVII 62. 

— — physiolog. Bedeutung LXVII 58. 


— Verlauf LXVII 63. 
— Vorkommen LXV 261, LXVII 59, 
375, LXIX 151, 192, LXX 236, 309. 
— — Wandungen LXVII 63. 
— — beim Kaninchen LXVII 64. 
— — beim Rind LXV 261, LXVII 61. 
— — beim Schaf LXV 262, LXVII 61. 
— — beim Schwein LXV 261, LXVII 
61, 374, LXIX 192. 
Glasmacher, Katarakt der LXIX 61, 63. 


Glaukom, Atiologie und Pathogenese 
LXVIII 219, LXIX 9. 


— — Canal. Schlemmii, Obliteration 
LXIX 9. 
_ — vermehrter Eiweißgehalt des 


Kammerwassers LXIII 549, LXVI 
422, LXVIII 220. 

— — Kammerwinkel, Verschluß des 
LXVII 484, LXVIII 220. 

—— — bei Sarkoma chorioid. LXVI 108. 

— — bei Verschluß der Art. centr. ret. 
LXI 15, 16, 57. 

—  — — der Retinagefäße LXI 299. 

— — — — der Retinalvenen LXI 120, 
2R4. 
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Glaukom, Atiologie bei Verschluß der 
Vena centr. ret. LXI 79, 89, 104, 
114, 126, 186. 149, 278, LXIII 420. 

— — — — der Zentralgefübe LXI 
269. 

— — Verwachsung der Pupille LXVI 
826. 

— — Vortexvenen-Erkrankung LXIII 
478. 

— — Zahndurchbruch LXIII 550. 

— bei Ablatio retinae LXIV 381. 

— Adaptation, Verhalten der LXV 401. 

— Bedeutung für den VerschluB der 
Retinalarterien LXI 289. 

— Cornea, Abflachung LXVI 385, 400, 
402. 

— — Sensibilität LX VI 386, 393, 400. 

— —  Trübungen LXVI 386, 411, 
LXIX 382. 

— experimentelles LXVI 325. 

— — Bedeutung LXVI 416. 

— — nach elektrolyt. Zerlegung des 
Kammerwassers LXVI 341, 356, 
LXIX 9. 

— — nach Injektion elektrolyt. dar- 
gestellt. Eisens in die vord. Kammer 

. LXVI 373. 

— — nach Injektion von Tusche in die 
vord. Kammer LXVI 379. 

— — sekretorische Vorgänge LXVI 
420. 

— — Übertritt von Hämolysinen in das 
Kammerwasser LXVI 424. 

— — nach Unterbindung des Optikus 
LXVI 820. 

— — — — der Vortexvenen LXVI 325. 

— — Vergleich mit dem menschlichen 
LXVI 413. 

— — nach Verlegung des Kammer- 
winkels LXVI 327, 330, 413, 415. 

— — nach VerschluB der vord. Ciliar- 
venen LXVI 334. 

— — nach Verwachsung der Pupille 
LXVI 320. 

— — Wirkung der Mydriatika und 
Miotika LXVI 416. 

— bei GefüBerkrankungen und Blutun- 
gen der Retina LXIV 158, 164. 

— Geschlecht LXIII 214. 

— Gesichtslelddetekt, sektorenfórmiger 
LXIX 47. 

— bei hamorrhag. Retinitis im myopi- 
schen Auge LXI 120. 

— Hyphäma bei LXI 79. 87, 105, 299. 

— bei intraokularen Tumoren LXIII 
472, 478, LXVIII 232. 

— bei Irideremie LXX 86. 

— Kammerwasser, Eiweißgehalt bei 
LXVI 421. 

— — Fibringehalt bei LXVI 422. 


Glaukom, beim Kaninchen, Folgezu- 
stände LXVI 380. 

— — — — Buphthalmus LXVI 381, 
393, 400, 414. 

— bei Linsenluxation LXVII 531. 

— bei hochgrad. Myopie LXIII 536. 

— patholog. Anatomie LXIII 475, 
LXVII 498, 500. 

— — bei experimentellem LXVI 344, 
357, 880, 395, 403. 

— — Chorioidea LXI 64, 275, 282, 
LXVI 349, 386, 398. 405. | 
— — Uiliarkorper LXI 25, 64, 111. 
134, 142, 275, 282, 288, 301, LXIII 
476, LXVI 348, 398, 405, 421, 

LXVII 498. 

— — Cornea LXIII 475, LXIV 319, 
LXVI 345, 385, 395, 403, LXIX 4, 20. 

— — — Descemetis LXVI 346, 396, 
403, 407. 

— — — — Risse LXVI 347, 886, 391, 
396, 401. 

— — Fontana’scher Raum LXI 25, 64, 
87, 111, 118, 124, 135, 275, 282, 
288, 302, LXVI 345, 390, 404, 
LXIX 3, 19. 

— — Iris LXI 25, 57, 64, 87, 111, 
124, 134, 142, 275, 282, 288, 302, 
LXIII 476, LXIV 319, LXVI 348, 
386, 397, 405, LXVII 600. 

— — Optikus LXVI 349, 388, 399, 407, 
LXX 105. 

— — Papille, Exkavation LXI 23. 62, 
109, 131. 141, 273, 281, 288, LXVI 
349, 388. 398. 407. 

— — Retina LXIV 311, 313, 315, 316, 
317. 319, LXVI 349, 387, 398. 

— nach Staroperation LXVII 531, 532. 

— nach Uleus corneae serp. LXIII 
549, LXVI 329. 

— Therapie, Cyklodialyse LXVII 490. 

— — Heilungstermin LXIV 393. 

— — [ridektomie, Ausführung LXIV 
407. 

— — — Austritt der Contenta bulbi 
nach LXVII 528. 

— — — blutige Ablösung der Ader- 
haut nach LXI 90. 

— — — Dauererfolge LXIV 395, 396. 

— — Losung der Iris im Kammer- 
winkel LXIV 408. 

— — Miotika LXIV 391, 408. 

— — operative, Dauererfolge LXIV 
391. dp 

— — Sklerotomie LXI 57. 

— — — Ausführung LXIV 407. 

— — — Dauererfolge LXIV 396, 397, 
398. 

Glaukoma absolutum, 
bei LXVII 489, 519. 


Cyklodialyse 
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Glaukoma absolntum, 
des Ganglion cil. LXIV 453. 

— Hyphäma bei LXIV 319. 

— bei intraokul. leukäm. Tumor LXII 
176. 

— lridektomie. Dauererfolge LX IV 396, 

397. 

Keratitis bullosa bei LXIX 3, 10. 

19, 95. 

— vesiculosa bei LXIX 26. 

mikr. Befund LXI 25, LXIV 158, 

165. 315, 319, LXIX 3, 19, 25. 


Neurektomia optico-cil. bei LXIV 
407. 

Sklerotomia anterior, Dauererfolge 
LXIV 3906. e 

— posterior LXIV 407. 
Staphyloma sklerae bei LXI 18. 25. 
bei Verschluß der Zentralarterie 
LXI 17. 

Glaukoma hümorrhagicum, Bersten 
des Bulbus bei LXVIII 182. 

bei Cyanosis retin. LXVIII 219. 
Cyklodialyse bei LXVIL 517. 


LXI 299, 302, 303. 

mikr. Befund LXI 300. 

— Pathogenese LXI 292. 

Glankoma inflammat. acut., Cyklo- 
dialvse bei „ХУП 507. 

— — Danererfolg der Iridektomie LXIV 
305. 410. 

— — — der vord. Sklerotomie LXIV 
396. 

Glaukoma inflammat. chronic., Cyklo- 
dialyse bei LXVI 511. 

Dauererfolg der 
LXIV 396, 406. 410. 

— — — der vord. Sklerotomie LXIV 
397, 406, 

_ — — der Sympathektomie LXIV 
397. 

Glaukoma secundarium, Cyklodialyse 

bei LXVII 491. 53l. 

imminens bei hinteren Synechien, 

Iridektomie LXIV 404. 

] ridektomie. Dauererfolge LXIV 401. 

hei Leukoma adhärens und Staphy- 

loma eorneae, Lridektomie bei LXIV 

402. 

nach Linsenextraktion. Punktion der 

vord. Kummer LXIV 403. 

bei Linsenluxation LXI 232. 

dureh Linsenquellung LXIV 292. 

mikr, Befund LXIX 25. 

nach perforierend. Hornhautwunden 

LXI 436. 

durch seelusio pupill.. Iridektomie 


bei LXIV 401. 


lridektomie 


Exstirpation ` 


Netzhautablösung bei LXIV 158. 


Iris- und Vorderkammerblutung bei ` 
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Glankoma simplex und Atrophia n. 
opt., Diff.-Diagnose LXVI 504. 

— Dauererfolg der lridektomie LXIV 
308, 406, 410. 

— — der vord. Sklerotomie LXIV 399, 
406, 410. 


Gleichgewichtslage, Einfluß des All- 

gemeinbefindens LXIX 187. 

— des Fusionszwanges LXII 402. 

— des Zustandes des Akkommoda- 

tionsapparates LXIX 189. 

— — — der üuBeren Augenmuskeln 

LXIX 190. 

Prüfung, Methoden LXI 405, LX IX 

184. 390. 577. 

— bei Myopie LXII 402. 

Gleichgewichtsstörungen, Einfluß der 

Ernüdung LXII 404. 

latente. Bedeutung für das All- 

gemeinbefinden LXII 417. 

— — der verschiedenen Arten ОХ П 

418. 

— Häufigkeit LXII 427. 

— — bei Asthenop. muscul. LXII 

422. 

— — bei Neurasthenikern LXII 422. 

— — bei Normalen LXII 422. 

— Prüfungsmethode LXII 407. 

— Ursache von Amblyopie LXII 

418. 

— — von Asthenop. muscul. LXIT 

426. 

— von Epilepsie LXII 419, 429. 

von Migräne LXII 418. 

von Neurasthenie LXII 428. 

von Neurosen LXII 418. 

scheinbare und wirkliehe LXH 401. 

strabotisehe und paretische, Unter- 

scheidung LXII 415. 

— s. auch Rollung und Vertikalab- 
woichung. 


— 
— !— 
— 


Glingewebe und mesodermalesBindege- 
webe. Färbungsunterschhede LXVIH 
295. 

— in Örbitaleysten LXVII 189, 206. 
211, 220. 

Gliazellen, Wanderung LXIX 163. 

— Wueherung im Optikus LXIV 332. 

— — in der Retina LXIII 3. 


Glióse Wueberung der abgelosten 
Retina LXIL 503 

im atrophischen Optikus LXVIII 
1-46. 383. 

in der atrophischen Retina. LXIV 
317. 

im Mikrophthalmus LXVIII 306, 
309. 

Glioma cerebri LAV 75. 

Glioma orbitae, primäres LXIIL 13. 
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Glioma retinae, Heredität LXIX 475. 

— — im Mikrophth. cong. LXI 352, 
360, LXIX 474. 

— — Pathogenese LXIX 474. 

— — — familiäre Disposition LXIX 
475. 

— — — Trauma während der Geburt 
LXIX 476. 

@liosis retinae LXI 358, 359. 

Glyeerin zur Aufhellung von Kalk- 
triibungen der Hornhaut LXIL 351. 

G@lykogen und Amyloid LXVII 142. 

— Verhalten der Linse gegen LXII 
103. 
Gonokokken, Nährboden LXVIII 9. 
Gonokokkentoxin, Wirkung auf die 
Conjunet. LXVIII 81. 82. 92. 
'Gonurrhoe, toxische Conjunctivitis bei 
LXVIII 155. 

— — Dakryoadenitis bei LXVIII 157. 

Gorillu, Ouere Auzenniabe LXII 253. 

— Chonoidea, Dieke der LXII 259. 

— Ciliarmuskel LXIL 261. 

— Dilatator LXII 266. 

— Duralscheide, Dieke der LXII 274. 

Eintrittsstelle der ZentralgefaBe 

LXII 274. 

Fovenabstand von der Papille LXII 

273. 

Hornhaut, Dicke der LXII 255. 

— Durchmesser der LXII 254. 

— Radius der LXII 255. 

Papille, Durehmesser LXII 273. 

Retina, Dicke LXII 273. 

— Sklera, Dicke LXII 257. 

y. (vraefe’s Nachstaroperation LXIII 
500. 

Granelyse LXIX 499, 507. 

Gratama’s Röhren zur Entdeckung der 
Simulation einseitiger Amaurose oder 
Amblyopie LXIV 502. 

— verbesserte LXIV 507. 

Gratiolet’sche Strahlung, Läsion der 
LXII 354. 

Greisenulter, 
LXIV 366. 

Größenschätzung, Lokalisation LXIX 
048. 

GróBensehen LXVI 487. 

#rlinfärbung bei Chlorom LXII 159. 

Gudden’sche Kommissar LXVII 79. 

— Faserverlauf LXVII 81. 

— physiolog. Bedeutung LXVII 85. 

— bei der Ratte LXVII 81. 

— bei Tieren LXVII 79. 

Guillery, Sehprüfung nach LXIV 129, 
570. 599. 

Gullstrand’s Farbenmischungsapparat 
LXII 27. 

— Photometer LXII 30. 


— 
— 
— 
— 


Miosis im, Erklärung 


87 


H. 


zu ең Maculadegeneration LXV 

85. 

Hümoglobin, Diffusion in die Linse 
LXII 109. 110. 

Hüwmoglobingehalt bei akuter Lympho- 
matose LXII 134, 135. 

— bei Chlorom LXII 153. 

HümolysIne, Übergang ins Kammer- 
wasser LXVI 423. S 

— — — — bei experiment. Glaukom 
LXVI 424. 

Hümolysineinspritzung, Iridocyklitis 
nach LXI 528. 

Hümophthalmus LXV 208. 

Hümorrhagie s. Blutung. 

Hümorrhagische Diathese, Augen- 
veründerungen bei LXIV 175. 

— Ursache der Blutungen LXIV 182. 

Härtungsmethode уоп Embryonen 

LXIX 195. 

zur Entwicklungsgesch. der vord. 

Kammer LXIII 432. 

in Formollósung LXI 5. 

der Linse LXV 357. 

in steigendem Alkohol LXVII 309. 

s. auch Fixierunpsmethode. 

Härtungsmittel, Veränderungen des 
Glaskórpers durch LXVIII 44. 

Haidinger’sche Polarisationsbündel 
LXII 90. 56, LXV 539, LXVI 159. 

— Beobuchtung LXII 20. 

— Durchmesser LXIL 21, LXV 541, 
513. 

— Entstehung LXII 21. LXV 940. 

Hukenflguren zur Sehprüfung LXIV 
9900. 

Halo glaukomatosus, Wesen LX VII 
384. 

— senilis, Wesen LXVII 384. 

Halslymphome bei ` Parinaud'scher 
Conjunctivitis LXIII 53. 

Harder’sche Driise des Kaninchens, 
Lace und Bau LXII 75. 

— Sekretion der LXIV 901. 

Hausmann’s Stereoskopenbilder LXI 
564. 

Haussüugetlere, Tuberkulose des A. 
bei LXI 152. 

der Augenlider LXI 199, 

der Chorioidea LX] 200. 

des Ciliarkórpers LXI 205. 

der Coujunctiva LXI 199. 

der Cornea LXI 210, 

des Glaskórpers LXI 214 

der Iris LXI 206. 

der Linse LXI 214. 

des Optikus LXI 213. 

der Retina. LXI 211. 


— 
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Haussüugetiere, Tuberkulose der 
Sklera LXI 209. 

— — der Uvea LXI 200, 205. 

Hefezellen, Injektion ins Blut, Con- 
junetivitis nach LXVIII 173. 

Held’sche Protoplasmafärbung 
LXVII 318. 

Helladaptation, EinfluD auf die Gang- 

lienzellen der Retina LXIII 103, 

109. 

— -- — äußeren Korner LXIII 

106, 110. 

— — — inneren Korner LXIII 

107. 

— — — Stabchen- und Zapfen- 

schicht LXIII 107. 

-- -- — Struktur der Nervenzellen 

der Retina LXIII 85, 103. 

— Reizaddition bei LXV 374. 

Hellapparat LXV 365. 414. 

Helligkeitsfunktion LXV 379. 

Hemeralopie, Adaptationsstorungen 

bei LXV 393. 

Begriff LXV 367, 393, 415. 

der Fovea LXV 370. 

genuine LXV 393. 

Gesichtsfeld bei LXV 394. 

bei Glaukom LXV 401. 

bei Retinit. punetat. albesc. LXIII 

281, 283, 285. 

svmptomatische LXV 393, 397. 

Therapie LXV 394. 

Vorkommen LXI 531. 

Hemianopische Pupillenreaktion 

LXV 73. 

Pupillenstarre LXX 343, 344, 348, 

366, 867. 

— Begriff LXX 371. 

— diagnostische Bedeutung LXX 

907. 371. 

— Untersuchungsmethode LX X 369. 

Reflextaubheit LXX 371. 

— Skotome LXII 349. 

Hemianopsie, Adaptation bei, Ver- 

halten der LXV 405, LXX 399. 

Amblyopia ex anopsia bei, Ent- 

stehung LXX 580, 399. 

mit Asvmbolie, Alexie und Agra- 

phie LXX 359, 860, 36]. 

Aussparung der Macula, nachtrüg- 

liche LXX 358. 

bitemporale LXX 342, 313, 346. 

bei Chiasmaatfektionen LXX 841. 

doppelseitige, Amaurose bei LXII 

866, LXX 364. 

;rhaltung der Pupillenreak- 

tion LXX 865. 

— Restitution der zentralen 

Sehschärfe ХІІ 346. 871. 

— cas. LXX 303, 365. 


m 
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Hemianopsie, für Farben LXX 392. 

bei Hirntumoren LXII 370, LXV 73. 

mit Halluzinationen LXX 362. 

intracerebrale LXX 322. 

kortikale LXII 323. 

— und unreine LXII 311, 

ophthalmoskop. Verhalten der Pa- 

pille LXX 378, 399. 

mit Orientierungsstórungen 

Schadelbruch LXX 357. 

Restitution LXX 353, 393. 

Stauungspapille bei LXX 355, 356, 

363, 353. 

topische Diagnose LXX 310. 

— — Anisokorie LXX 383, 399. 

— — hemianopische Pupillenstarre 

LXX 367. 398. 

Wilbrand's Prismenversuch 

LXX 372, 398. 

bei Traktusutfektionen LXX 347. 

— Anisokorie bei LXX 383. 

Ditterenz der Lidspaltenweite 

LXX 386, 599. 

hemianopische 

LXX 370. 

überschüssige Gesichtsfeldpartie 

LXX 391. 399. 

— — Erklärung LXX 388, 

— — und Sehschürfe LXX 392, 

399. 

Verhalten der Pupillen LXX 383. 

s. auch Rindenblindheit. 

Hemikranie s. Migräne. 

Heredität bei Hyperopie LXX 196. 

— bei lrideremia cong. LXX 77. 

— bei Retinit. punctat. albese, LXIIT 
285. 

Hermann’sche Flüssigkeit, Fixierung 
der Retina in LALV 243, LXV 527. 

Herpes zoster bei latent, Vertikal- 
schielen LXII 419. 

Herzbefund bei Verschluß der Zentral- 
gefüBe LXI 17. 

Herzfehler bei Cyanosis LXVIII 182, 
189, 224. 

Heteropliorie LXII 401. 

— s. auch Gleichgewichtsstorungen. 

Hirnabszeß, Stauungspapille bei LXIX 
438, 443. 

Hirndruck, Beziehung zum Exoph- 

thalmus LXIX 409. 

Entstehung bei Tumor cerebri LXIX 

432. 

Erklärung LXIX 401. 

Fortleitung auf den Scheidenraum 

des Optikus LXIX 403. 

auf den Tenon’schen 

LXIX 407. 

Grenzen LXIX 398. 

Kompensationsstadium LXIX 343. 


nach 


Pupillenstarre 


—— 


Raum 
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Hirndruck, normaler LXIX 4025. 

— — beim Hund LXIX 406. 

— — beim Kaninchen LXIX 406. 

— -Symptome LXIX 406. 

Hirnhäute, Verbindung mit dem Auge 
LXV 71. 

Hirnpunktion bei Stauungspapille 
LXIX 320, 325, 331. 

Hirnschwellung LXIX 309, 337. 

Hirntumor und Stauungspapille LXIV 
536, 537. 

Höherschielen s. Vertikalabweichung. 

Holmgren'sche Wollprobe LXII 467. 

Holzsplitter-Verletzung des A LXI 
234. 441, 443, LXVI 301. 

Hordeolum, Hezidive, Ursache LXVI 
535. 

— Sehmerzhaftigkeit LXVI 553. 

Horis Photoptometer LXVI 456. 

Huhn, Entwicklung der Tränenröhrchen 
beim LXII 381, 383. 

Hund, Blutdruck in der Femoralis 

LXIV 469. 

CiliargefiBsystem LXIV 274. 

Demodexriiude LXIX 518. 

Durchsehneidung von Ciliararterien, 

Folgen LXIV 276. 

— — — — Methode LXIV 275. 

— Ganglienzellen der Retina LXI 505, 
513. 

— Hirndruek, normaler LXIX 406. 

— Körnerschicht, äußere LXIII 406. 

— Mikrophthalm. mit Kolobom LXVIII 
444. 

— normaler 
LXI 512. 

— Sehstörung durch Thyreoidin LXI 
500. 

— Thyreoidinfiitterung LXI 502. 

— Vorderkammer, Entwicklungsgesch. 
LXIII 442. 

Hyalin, Diagnose LXVII 140. 

— Färbung LXV'!I 124. 

— Verhältnis zum Amyloid LXVII 
137. 

Hyaline Degeneration der Ciliarfort- 
sitze LXI 111, 118, 275, 282. 

— des Corneaepithels bei Kerat. bul- 
losa LXIX 36. 

— der IrisgefiBe LXI 134, 142, 
288, LXIV 319, LXIX 175. 

— der Hetinagefübe LXI 109, 
288. 

Hyalinkonkretion im Optikus LXVIII 
192. 

Hyalin-Kugeln bei Demodexerkran- 
kung der Lider LXIX 505. 

— Entstehung LXVIII 192, LXIX 506. 

— Fürbung LXVIII 122. 

— Formen LXIX 506. 


ophthalmoskop. Befund 


282, 
281, 


Hyalin-Kugeln in Plasmom der Con- 
junct. LXVIII 116. 

— — — der Cornea LXVIII 121. 

— bei sympathisierend. Entzündung 
LXI 385. 

Hyaloldea s. Glaskórper, Grenzhaut. 

Hydatis der Tränendrüse LXI 342. 

— — -- Kasuistik LXI 343. 

Hydrocephalus int., Fehlen bei Stau- 
ungspapille LXIX 333. 

— Myopie bei LXV 93. 

— Pathogenese LXV 91. 

— Sektionsbefund LXV 80. 

— Stauungspapille bei LX V 75, 86, 91, 
LXIX 441, 443. 

— und Syphilis LXVI 257. 

Hydrodiaskop LXV 32. 

Hydrophthalmie und deletäre Myopie, 
Identität LXIIL 527. 

— — Unterschied im Bau des 
vorderen Augenabschnittes LXIII 
597, 530. 

— — — — — іп der Dicke der Sklera 
LXIII 527. 

Hydrophthalmus acquisitus des Ka- 
ninehenauges bei Glaukom LXVI 
381, 393, 400, 414. 

— Pathogenese LXIII 206. 

— Verhalten der Cornea und Sklera 
LXI 228. © 
Hydrophthalmus congenitus, Atio- 
logie und Pathogenese LXIII 207, 

225, 431, 539, 555, LXVII 183. 

— — Angioneurose LXIII 208. 230. 

— — Canalis Schlemmii, Fehlen des 
LXIIl 554. 

— — — — Verlagerung und Verenge- 
rung LXIII 553. 

— — UChorioiditis LXIII 540. 

— — Entzündung des vord. Augen- 
abschnittes LXIII 549, LXIV 236. 

— — Filtrationshindernis LXIII 548. 

— — patholog. Bau der Abtlußwege 

LXIII 550. 

— Persistenz des Ligam. pectinat. 

LXIII 551. 

— Abortivformen LXIH 532, 533. 

— Angeluecisches Symptom LXIII 

23]. 

Astigmatismus pervers. LXIII 220. 

Beginn LXIII 212, 529. 

Diagnose LXIII 209. 

Druckherabsetzung. semiotische Be- 

deutung LXIII 225. 

Ein- und Doppelseitigkeit LXIII 

216. 

— Entwicklung aus einer Kerat. paren- 
chym. LXIII 209. 211. 

— Exkavation der Papille LXIII 489, 
494, 513, 519, 524. 534. 
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Hydrophthalmus congenitus, Exka- 


rums 


vation der Papille, Bedeutung LALIT 
533. 

Farbensinn LXIII 220. 

Geschlecht LXIII 214. 
Gesichtsfeld LXI11 220, LXVII 178, 
175. 

Glaskórperabhebung LXIII 222. 
Glask6rpervertliissigung LXII 222 
Hiufigkeit LXIII 215. 

Hereditàt LXIII 225. 
Hornhautradius LXIII 216, LXVII 
172, 177. 

Hornhauttrübung LXIII 209, 210. 
Hornhautvergrößerung LXIII 530. 
Hyperopie bei LXII 534, LXVII 
172, 184. 

bei lrideremie LXX 86. 
Kammerwinkel LXIIJ 238, LXVI 
414. 

Kasuistik LXIII 246. 

Katarakt bei, Behandlung LX11II246. 
— Discission LXIII 246. 

— primare Linearextraktion LXIII 
246. 

klimatische Einflüsse LXII 215. 
Komplikationen: Ablatio retin. 
LXVII 172. 

— Elephantiasis LXIII 228. 
Gaumenspalte LXII 228. 
Iriskolobom LXVIII 447. 
Korektopie LXIII 227. 
Linsenkolobom LXIII 227. 
Linsenluxation LXIII 277. 
Mikrognathie LXII 228. 
Polvdaktyhe LXIII 228. 
Rhachitis LXIII 230. 
Konsanguinitat LXIII 226. 
Lichtscheu LXIL 209, 210. 
Lichtsinn ІХНІ 220. 

Lues als Ursache LXIII 211. 228. 
makroskop. Befund LXIII 482, 490, 
496, 505. 514, 520. 

MaBe des Bulbus LXIII 482, 491. 
496, 505. 514, 525. 526. 

mikr. Befund: LXIII 483, 491, 497, 
506, 515. 521. LXVIII 447. 

— — Canal. Schlemmii LXI 238, 
486, 492, 495. 500. 508, 517, 522. 
— — Chorioidea LXIII 489, 494, 
503, 509. 518. 523. 

— — Ciliarfortsatze LXIII 488, 
493, 502. 509. 

— — Ciharmuskel LXIII 488, 493, 
501, 509, 518. 523. 

— — Conjunetiva LALIT 483, 491. 
497, 506, 515, 521. 

— — Cornea LXIII 483, 491, 495, 
497. 507, 515, 521. 

— — — Epithel LXIII 483. 


| Hydrophthalmus congenitus, mikr. 


Betund: Descemetis LX111 485, 491, 
498, 507. 516, 521. 


ecc کج‎ Verdickung LXVI 409. 


| 


— — (rlaskörper LXIII 489. 

— — Iris LXIII 487, 494, 500, 508, 
517, 523. 

— — Kammerwinkel LXIII 486, 
492, 495, 499, 516, 522, 535. 

— — Ligament. pectin. LXIII 238, 
493. 

— — Linse LXIII 489. 502. 509. 
— — Optikus LXIII 489, 494. 

— — Retina ХІІІ 489, 494. 502, 
511, 518. 

— — Sklera LXII 487, 492. 

— — Skleralsporn LALIT 487, 499. 
— — Sphinkter pupill. LXIII 488. 
Trabecul. corneo - sklerale 
ХІІІ 487, 493, 499, 508, 516, 522. 
— — Vortexvenen LXIII 496, 541. 
— — Zonula 410011 LX IHI 489, 509, 
518. 

Muskelansätze. Abstand vom Horn- 
hautrand LALI 488, 407, 506. 515, 
525, 526. 

— Breite der LXIII 497, 506, 515, 
526. 

Myopie bei LATIT 217. 534. 535, 
LXVII 72, 173, 175, 176. 177, 184. 
Netzhautablosung LXIII 221, 223, 
269. 

Netzhautrisse L XIII 222, 503. 510. 
neuropathische Belastung LXIII232. 
Nystagmus LXVII 175. 
ophthalmoskop. Befund LXIII 535. 
Pulsfrequenz LXIII 231. 
Refraktion LXIII 215, 534. 
Sehvermégen LXIII 220. 
LXVII 179. 

Selbstheilung L XIII 241. 
Sklera, Dicke der LXIH 205, 487, 
492. 495, 499. 508, 534. 

— elastische Fasern LXI 238, LXITI 
487. 492. FOR. 

Stadien LXIII 532. 

Staphvloma posticum bei LXIII 218. 
Theorien: Glaukom durch Angio- 
пепгоѕе LXIII 208. 230. 

— — dureh MiBbildung des Ligam. 
pectin. LXII 328. 

-— — dureh Verschluß des Kammer- 
winkels LXIII 207. 

— Riesenwuchs L XIII 205. 
Therapie: Cyklodialyse LXIII 239, 
245. LXVIT 528. 

—  Eiuscehneidung des 
winkels L XIII 237. 

— Iridektomie LXII 234, 
LXVII 180, 182, 530. 


س — 


536, 


Kammer- 


244, 


Sachregister. 41 


Hydrophthalmns congenitns, The- 

rapie: Jodkali LXITI 233. 

— Kalomel LXIII 233. * 

— Miotika LXIV 401. 

— operative LXIII 233, 241. 

— — Behandlungsdauer LXIII 245. 

— — Indikation LXIII 242, 246. 

— Punktion der vord. Kammer 

LXUI 239, 245, LXVII 183. 

— Sklerotomie LXIII 236, 243. 

LXVII 171, 179. 

— — Ausführung LXIV 407. 

— — — Dauererfolg LXIV 400, 410, 
LXVIL 179. 

— — — Indikation LXVII 181. 

— — — Nachbehandlung LXVII 181. 

— — Sympathikusresektion LXIII 238. 

— Vergleich mit Cornea globosa LXIII 
241. 

Hydrops vaginae n. opt. nach Unter- 
bindung LXIV 525. 

Hyperaemie, Heilwert der LXVI 281. 

Hyperopie, absolute LXIX 109. 

— Amblyopie, einseitige LX X 174, 177. 

— — — Besserung nach Schieloperation 


LXX 178. 


IIIIII 


— — — — durch Ubung LXX 179. 

— — — Erklärung LXV 390, LXX 
176, 180. 

— — bei hóhergradiger, Erklürung 


LXV 390. 

— Anisometropie bei LXX 183. 

— Asthenopie bei LXX 195. 

— Folge des schwachen Binokular- 
seheus LXX 195. 

— Gruppen LXX 194. 

— Häufigkeit LXX 193. 

— Heredität LXX 196. 

— Hornhautradius bei LXX 138. 

— bei Hydrophthalm. cong. LXII 534. 
LXVII 184. 

— Kammertiefe LXX 140. 

— bei Kolobom LXV 187. 

— Ruhelage der Augen bei LXX 190. 

— Sehleistung bei LXIX 106, 110. 

— — Einfluß des Geschlechts LXIX 
117. 

— — — des Grades der Hyperopie 

LXIX 119. 

— — des Lebensalters LXIX 113. 

Sehsehürfe LX X 173. 

senile LXX 144. 

— bei den verschiedenen Bevolkerungs- 
klassen LXX 191. 

— Zerstreuungskreise bei LXV 23. 

Hyperglobulie bei Cyanosis LXVIII 
225. 

Hypertrophie der Augenmuskeln, 
wahre LXII 126, LXIII 452. 


Hyphaema bei Glaukom LXI 79, 87, 
105, 299, LXIV 319. 

— mikr. Befund LXI 302. 

— nach Operationen LXIII 559. 

— bei sympath. Entzündung LXI 376. 

Hypophysis-Tumor LXX 344. 

Hypopyen bei Glaukoma hümorrhag. 
LXI 106. 

— hei Keratit. parenchymat. LXII 482. 

— bei sympath. Entzündung LXI 377. 

Hypopyonkeratitis durch Aspergill. 
fumigat. LXVI 447. 

— mikr. Befund LXIV 301. 

Hysterie bei Gleichgewichtsstorungen 
LXIl 419, 424. 


I. 


Identitätstheorie LXVI 136. 

Ikterus, Myopie bei LXV 35. 

Iltis, Gudden’sche Kommissur beim 
LXVII 79. 

Immunitätsverhältnisse der 
Kammer LXIV 413—442. 

Implantation von Trisstiickchen in die 
vord. Kammer LXVI 32. 

Indexmyopie LXV 35. 

Indianer, Atropinmydriasis bei LXV 
503. 

Infarkt, hämorrhagischer, Begriff LXI 
293. 

— — der Retina LXI 293. 

Beziehung des 
Druekes LXI 297. 

— — — ophthalm. Befund LXI 309. 

— — — Pathogenese LXI 312, 323. 

— — Theorie LXI 323. 


vord. 


— < ———— 


intraokul. 


Influenza, Sehnervenatrophie nach 
LXVIII 134. 

Inguinallymphom, hämorrhagisches 
LXVII 73. 


Inkongruenz der Netzhaut, s. Seh- 
richtungsgemeinschaft. anormale. 
Inkubationszeit des Diphtherietoxins 
LXVIII 9]. 
Innervation beim 

LXTI 412. 
Insuffizienz der Konvergenz, 
ration bei LXII 401. 
Interferenzspektrum LXIII 136. 
Intervaginalraum s. Optikus. 
Invertierung des Rohrzuckers LXII 
107. 
Iridektomie, Ablósung der Chorioidea 
nach LXI 90. LXVII Ald. 
— Blutungen naeh LXI 304. 
— Dauererfolge bei Glaukoma inflam- 
mat, acut. LXIV 395, 410. 
chronic. LXIV 396, 


Fusionsbestreben 


Ope- 


406, 410. 
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Iridektomie, Dauererfolge bei Glau- 


Irideremia cong. LXX 65. 


— 
—- 
— 
— 
— 
— 
— 
— 
— 
— 
— 
س 
— 


Iridochorioiditis, experiment. Über- 
trapung LXI 222. 

— metastatische, JPuthogenese LXII 
215. 


Iridocyclitis, s. auch Uveitis. 


koma secund. LXIV 401, 411. 
— — — simpl. LXIV 398, 406, 
410. 

Einfluß auf hümatogene Iristuber- 
kulose LXVI 35. 

bei Glaukom, Ausführung LXIV 
407. 

bei Hydrophthalmus LXIII 
244, LXVII 180, 182, 530. 

bei Irispescehwülsten LXX 336. 
bei Irissarkom LXIX 94. 
sympath. Entzündung nach LXI 372 
— bei Uveitis chronica LXVI 48. 


234, 


Amblyopie bei LXX 7 

— Ursache LXX 79, 82. 
Begriff LXX 71. 
Glaukom bei LXX 
Hereditit LXX 7 
Hosnhauttrübungen LXX 84. 
Hvdrophthalmus ber LXX 86. 
Katarakt bei LXX 82. 
Kleinheit der Linse LXX 83. 
Lageanomalien der Linse LXX 83. 
Lichtscheu LXX 82. 

mikr. Befund LXX 66. 
Nystagmus bei LXX 65, 77. 

— Ursache LXX 79. 

Theorien, mechauische LXX 71. 
— Entwieklungshemmung der Re- 
tina LXX 74, 82. 
Verwandtschaft init Albinismus LAX 
81. 


— nach Pneumonie LXII 225. 
-— durch Staphyloc. albus LXII 
223. 
— suppurativa, Drusen der Papille 
bei LXIX 381. 


chroniea spontanea, Befund ähnlich 
dem der sympathisierenden Ent- 
zündung LXI 446, LXIX 172 
nach Hämolysineinspritzung LXII 
528. 

dureh Kontusion LXV 187, 208. 
luetica, Erkrankung der Cornea bei, 
Pathogenese LXI] 523, 
— Verhalten des Hornhautendothels 
LXII 522. 

nach Nachstaroperation LXII 559. 
— — dureh Blutungen LXIII 559. 
bei Parotitis LXX 255, 256, 258, 
264, 283. 

pathologische Anatomie LXIII 502, 
LXV 192. 


Iridocyclitis, Phthisis bulbi bei LXI 


3/6. 

Punktion der vord. Kammer bei 
LXIX 436. 

bei Sarkom der Chorioidea LXI 
373, 425, LXIX 288. 

traumatica, Hornhauterkrankungen 
bei LXII 528. 

— mikr. Befund LXI 415. 

und sympathisierende Entzündung 
LXV 141. 

Tuberkulinprobe bei LXVI 70. 
tuberculosa LXVI 2. | 

— Erkrankungen der Cornea bei 
ХИ 524 

— keratitis parenchymat. bei LXII 
488. 

— Neutuberkulin bei LXVI 93. 


Iridodonesis bei Hydrophthalmus 


LXVII 175. 


Iris, Altersverinderungen LXIV 366. 


— 


Anämie bei Elektrolyse des Kummer- 
wassers LXVI 342. 352. 

bei anthropoid. Affen LXII 261. 
Atrophie bei Glaukom LXI 25, 64, 
87. lll, 134. 142, 275, 282. 288, 
302, LXIV 315. 317, 319, 320. 

- bei Hydrophthalm. cong. LXHI 
267, 271, 274, 277, 278. 279. 

— nach Injektion von elektrolytisch 
dargest. Eisen in die vord. Kammer 
LXVI 376. 

— bei vord. Synechie LXIX 262. 
Bindegewebsauflagerung LXIV 160. 
Bindegewebsring LXIV 343. 
Bindegewebsstränge in der LXI 401. 
Blutung in die, bei Glaukom LXI 
301. 303. 

Ciliarsporn LXV. 431. 
Cyste LXVI 53. 
Dicke LNIV 340. 

— bei verschiedener Pupillenweite 
LXIV 348. 

Dilatatorleisten LAX 409, 424. 
doppelte bei Cyklopie LXVIII 250. 
elustische Fasern LAIV 340, 346. 
Endothel, glashäutige Neubildung 
des LXVI 370. 

— Wucherung LXVI 365. 
Endotheliom, s. d. 
Entwicklunesgeschichte LXIII 437, 
438. LXVIII 5, 33. 

— bei der Katze LXVIII 18. 

— beim Schwein LXVIII 21. 
Epithel, Geschwulst LXVIII 577. 
— Schichten LXII 263. 269, 550, 
551, LXIV 147, 151, 430. 

— — Verschiebungen LXIV 150. 
Faltenbildung der Hinterflache beim 
Kaninchen LXX 408. 


LXVIII 17. 
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Iris, Faltenbildung der Hinterflüche 
beim Sehaf LXX 408. 

— Farbe bei Neugeborenen LXVIII 
33. 

— Farbenünderung bei Cyanosis ret. 
LXVIII 181, 187, 218. 

— Filtration durch die LXVI 363. 

— Flächenraum LXIV 347. 

— fótale LXVI 219. 

— — schollige Gebilde in der LXIV 

228. 

Fuchs'scher Sporn LXV 431. 

Gefäße, Elastizität LXIV 344. 

— hyaline Degeneration LXI 134, 

142. 282, 288, 302, LXIV 319, LXIX 

175. 

— Intimawucherung LXVIII 359. 

— Neubildung LXI 354, 389. 

— Obliteration LXI 401, 444. 

Geriistwerk LXIV 343. 

Geschwiilste, Iridektomie bei LXIX 

94. LX X 336. 

— — з. Endothel., Perithel., Sarkom 
etc. 

— Gleichgewichtszustand LXIV 343. 

— (Qrenzschichten, hintere LXII 547. 
LXIV 141, 146, 594, LXV 172, 
302, 429. 

— — — mikr. Technik LXII 550. 

— — vordere LXIV 369. 

— Hyperümie und Verfärbung nach 

der Geburt LXIV 225. 

Karzinom LXIX 79. 

Klumpenzellender LXV 498, LX VIII 

6, 252, 303. 

— Abkuntt LXV 431, 435, LXVIII 

18 LXIX 80. 

— Beziehung zur Irisfarbe LXV 

437. 

— bei Bildungsanomalien LXV 436. 

— Hiüufigkeit LXV 437. 

— Pigmentierung LXV 433. 

— beim Schwein LXVIII 22. 

Knickung LXVIII 61, 67. 

Kontraktionsfurchen LXIV 367. 

Krypten, Entwicklung LXVIII 31. 

leukümische Infiltration LXII 173. 

Maße beim Kaninchen LXVT 348. 

Melanom beim  Katzenembryo 

LXVIII 20. 

Michel’scher Sporn LXV 431. 

Muskelapparat beim Schaf LX X 407. 

Muskelepithelblatt, s. d. 

Muskelfasern, zirkuläre und radiäre, 

Vergleich der Leistung LXIV 363. 

Muskelnetz, Wirkungsweise LXIV 

3€5. 

lyom LXVIII 21. 

Nekrose bei intraokul. leukäm. Tumor 

LXII 173. 


Iris, der Neugeborenen LXVIII 265. 


— Ödem LXVIII 61. 

— patholog. Anatomie bei: Cyanosis 
retin. LXVIII 199. 

— — — Kisensplitterverletzung LXV 
61. 

— — — Glaukom LXI 25, 57, 64. 
87, 111, 118, 134. 142, 275, 282, 
288, 302, LXIII 476, LXIV 319, 
LXVII 500. 

— — — — experimentelles LXIV 348, 
386, 397, 405. 

— — — Hornhautfistel LXX 93. 

—`— — Hydrophthalmus cong. LXII 
487, 494, 500, 508, 517. 523. 

— — — Irideremie LXX 67. 

— — — Iridocyclitis spontanea LXIX 
174, 180. 

— — — — traumatica LXI 289, 415, 
LXV 190. 

— — — — tubereulosa LXVI 52, 54. 
55, 56, 57, 58, 60, 62. 

— — — [ritis serosa traumat. LXI 
440, 442, 444. 

— — — Keratitis parenchymat. LXII 
486, 510, 514, 517, LXVI 219. 

— — — Keratoiritis beim Fótus LXIV 
228. 

— — — Mikrophthalmus cong. LXI 
353, „ХШ 40, LXVII 203, 213, 
LXVIII 303, 431. 

— — — Róntgenbestrahlung LXVI 
113. 

— — — Sarkom LXIX 76. 

— — — sympathisierend. Entziindung 
LXI 387, 414, LAV 140. 

— — — Tuberkulose der Iris LXVI 
32, 51. 

— Peritheliom LXIX 81, LXX 332. 

— Pigmentarten LXV 433. 


— Pigmentblatt, Einrollung LXV 433. 

— — — Häufigkeit LXV 436. 

— — Entwicklung LXVIII 7. 

— Pigmententwicklung LXVIII 7. 

— Pigmentierung im Affenauge LXII 
261. 

— Pigmentnüvi LXV 437. 

— Pigmentsporn LXIV 144, LXV 429, 
LXVIII 12 

— — ciliarer LXV 431. 

— — Fuchs'scher LXV 431, LXVIII 
14. 

— — Häufigkeit LXV 436. 

— — Michel’scher LXV 431, LXVIII 
6, 12, 34. 

— — — Fehlen bei der Katze LXVIII 
20. 

— Pigmentzellen, Einwanderung ins 


Stroma LXV 437, LXVIII 6, 16. 
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Tris, Pigmentzellen, Umwandlung in 


IIIIII 


Muskelzellen LXVIII 13, 16. 
Randwulst LXIX 256. 

Ringsinus, embryonaler LXVIII 9. 
Ruhestellung LXIV 347. 

— beim Schaf LXX 415. 

Sarkom, s. d. 

Schichten, Gleiten der, bei Pupillar- 
bewegungen LXIV 367. 

Spaltung in 2 Blätter LXIII 501, 
LXIV 351. 


| 


Speichenbiindel LXIV 371, LXV | 


430. LXVIII 13. 
— pigmentierte LXV. 432. 
Stroma, ektodermaleZelleninL XIX 
19 

Stromazellen, Inuervation LXVIII 
29. 

— Pigmentierung LXV 433, LA VIII 
28, 32. 

— unpigmentierte LXVIII 29. 

— — Entstehung LXVIII 30. 
Stromazellnetz LXIV 341. 350, 359. 
Strukturfalten LXX 408, 423. 
Temperatur LXIV 485. 
Tuberkulose LXI 187. LXIX 85, 
88, 9), 236. 237, 238. 240. 246. 

— abgesehwachte LXI 188. 

— Abkapselung LXI 208. 

— Formen LXI 188. 

— Granulationsgeschwulst LXI 189. 
— bei Haustieren LXI 206. 

— — — histolog. Eigentümlichk. 
LXI 208. 

— -— — klinische Symptome LXI 
216. 

— — — knötchenförmire LXI 207, 
— — — tumorartige LXI 207. 
— — — — Wachstum LXI 207. 
— beim Kaninchen, EinfluB der 
Iridektomie LXVI 35. 

— — — experimentelle LXVI 29. 
— — — keratitis parenchymat. bei 
LXVI 34. 

— — — Knotchen, Sitz der LXVI 
29. 

Verlauf der LXVI 30. 
— — — patholog. Anatomie LXVI 
32. 

— klinische Erscheinungen LXI 188. 
knötehenförmige LAL 189. 
primäre LXI 187. 

Riesenzellen bei LXI 189, 208. 
sekundäre LXI 188 
Tuberkulinkur LNIX 226, 237, 
238. 240. 246. 

— Verhulten der Cornea LXI 216. 
— Verlauf LXI 187 
Veründerungen bei 


reaktion ХІУ 302. 


— 
— 
— 

— 


der Pupillen- 


Iris, Veränderungen bei der sympathi- 


sierenden Entzündung LAT 386. 
Verbindung mit dem Trabeculum 


corneo-sklerale LXIII 449. 509, 
LXX 85. 
Verglasung der Oberfläche LXV 
188. 196. 


— — Herkunft LXV 197: 


Verholzung LXIV 366. 
Verwaclisung mit der Cornea LAVIH 
308. 

Vorderfläche. Quelle des Kammer- 
wassers LXIV 448. 


Irisbewegunz, (leitender Irisschichten 


LXIV 367. 


. Kontraktionsfurchen LXIV 367. 


Mechanik der LXIV 339—379. 

— beim Schaf LXX 413. 446. 
Muskelnetz, Wirkungsweise ХТУ 
305. 

psysiolog. Ektropium des Pupillen- 
randes LXIV 352. 

— — — Abnahme in Mydriasis 
LXIV 361. 


— — — Zunahme in Miosis LXIV 


кке 


361. 

postmortale  Pupille. 
LXIV 347. 
Pupillarzone,  vorwiegende 
ligung LXIV 373. 
(Juerschnittsänderungen des Sphink- 
ters LXIV 370. 

Sphinkter und Dilatator, Vergleich 
der Leistung LNIV 363. 
vasomotorische Wirkung des Dila- 
tators LXIV 349. 

Verschmülerung und Verdickung der 
Iris; Mißverhältnis LXIV 347. 
Acitditferenzen in der LXIV 374. 


Erklarung 


Betei- 


Irisfortsätze LALIT 449, LAVIT 8. 
IrisriB LXII 246. 
Iriswurzel und Descemetis, Verbindung 


ХПІ 449. 508. LXX 85. 


Iritis durch Bleiinkrustation der Horn- 


haut LXII 331. 

bei hámorrhagischer Adenie LXVIT 
75. 0 
knötchenförmige, Atiologie ТХИ 
219. LXVI 80, 98. 

— Diagnose LXVI 82. 

— — differentielle LXIV 83, 98. 
— experimentelle LXVI 81. 
Myopie bei LAV 35. 

bei Parotitis epidem. LXX 262. 
bei Skleritis posterior LX IV 383, 386. 
Tuberkulinprobe bei LXVI 70. 
tuberkulosa s. Iris, Tuberkulose. 


Iritis serosa, Begriff LXI 439. 


Beschläge. Ursache der Dreiecksan- 
ordnung LXIV 499. 
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Iritis serosa, senkrechte Präzipitatlinie 
LXIV 499. 

traumatica LXI 439, LXX 473. 
— dureh Kontusion LXI 444.. 

— mikr. Befund LXI 440. 

— mit sympathiseh. Entzündung 
LXX 473. 

— Unterschied von der sympathi- 
sierend. Entzündung LXI 445. 


——À 
— 

— 
= 


J. 


Janiceps LXVIII 243. 

Jauus asymmetros LXVIII 243, 248. 

— symmetros LXVIU 248. 

Jequirity, Wirkung auf das Sehnerven- 
ende LXIX 428. 

Judkalium zur Aufhellung von Blei- 

triibungen der }Horuhaut LXI 377. 

Ditfusionsfähigkeit LXII 92. 

Einwirkung auf die Naphthalin- 

katarakt LXVII 291. 

bei Hydrophthalmus cong. LXIII 

1:33. 

bei beginnend. Katarakt 

272, 337, 539. 

— — Anwendungsweise LXVII 

540. 

— — — Bäder LXVII 550. 557. 

— — — Einträufelungen LXVII 

556. 

— — — subkonjunkt. Injektion 

ХҮП 557. 

— — Kasuistik LXVII 541. 

Resultate LXVII 

Nachweis LXII 93. 94. 

Ubergang in die Linse LXII 93. 

LXVII 284. 


س سے —— — ` — 


LXVII 


pe aw A 


000. 


Eintrittsstellen LXVII 


Jodkaliuminjektionen, subkonj., Dosis 
LXVII 276. 

— — Ubergang in Glaskörper 
Kammerwasser LXVII 276. 


Jodkaliumkatarakt b. Frosch LXVII 


und 


288. 
Jodnatrium, Diffusionsfähigkeit LATI 
92. 


— Nachweis LXII 94. 

— Übergang in die Linse LXII 93. 

Jodreaktion LXV 284. 

Jodsänre, Einwirkung aufs Auge ХПІ 
371. - 


K. 


Kadaveröse Veränderungen der Re- 
tina LXIV 179. 
Kadmiumspektrum LXVI 291. 


n ————— P J—————— —————— «À«. (MEAE a ee 


45. 


Kalb, Tuberkulose des. A. beim LAL 
155. 

— Ursprung der Zonulafasern LXIX 
152. 

Kaliumjodid zur Auflösung von Blei- 
karbonat LXIII 359. 

Kaliumsalze zur Auflösung von metall, 
Hornhauttrübungen LXIII 349. 
Kalkablagerung in der Bowman'schen 

Membran LXIV 326. 
— in den Ganglienzellen der Retina 
LXIV 159. 

— in der Linse LXI 354. LXV 190, 
LXVII 207, 213, LXVIII 302. 
Kalkkonkrement im Glaskorper bei 
Tuberkulose des A. LXI 215. 

— iu Iristuberkeln LXI 208. 

— Verschluß der Zentralarterie durch 
LXI 70. | 

Каікзріебе in der Retina LXIV 325. 

Kalktrübung der Hornhaut, Aufhel- 
lung dureh Ammoniumtartrat LAITI 
351, 361, 367, 373. 

— — — — — — Methode LXITI 376. 

— — — dureh Chlorammonium 

ХПІ 361. 367, 369. 377. 

— — — durch Glyceriv LXII 351. 

— — — spontane LXIII 327. 

— — chemische Analysen LXIIL 


321. 
— — — Experimentelles LXIII 323. 
— — — durch Kaleiumkarbonat LXILI 
325. 
— — — dureh Kaleiumphosphat „ХШ 
326. 
— — — Rolle des KiweiB LXIII 323. 
— — — — des Kollagen LXIII 326. 
— — — — des Mukoid LXIL 327. 
— — — — der Salze LXII 324. 
— — — Wesen LXIII 319. 
Kulkverletzung, Ankyloblepharou 


nach LXII 82. 

— totales Leukom nach, cas. LXIV 
580. 588. 

— totales Symblepharon nach LXII 82. 

— Therapie LXII 376. 

— Ulcus corn. serp. nach LXVI 300. 

Kalomel bei Hydrophthalm. cong. 
ХП 233. 

Kammer, vordere, Blutung in die, bei 
Cyklodialyse „ХУП 479, 568, 513, 
517, 520, 522, 823. 524. 525, 526, 
529. 535. 

— — — bei Glaukoma absol. LXIV 

319. 

— Druck. Verhültnis zu dem des 

Glaskórpers LXIV 29, 37. LXV 37. 

— — — — MeBmethoden LXIV 30. 

— — Endothel, Phagocytose der LXVI 
363, 366. 
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Kammer, vordere, Endothel, Prolife- 
ration LXVI 366. 

— — Entwicklungsgesch. LXIII 430, 
439, 440, 443, 444, 446, 448, 450. 

— — — Kunstprodukte LXIII 432, 
440. 

— — — Literatur LXIII 432. 

— — — bei Süugetieren LXIII 442. 

— — Epithelauskleidung nach Horn- 
hautwunden LXVIII 505. 

— — Epithelevste LXVIII 512. 

— — — Entstehung LXVIII 513. 

— — — mikr. Befund LXVIII 517. 

— — Fibrinausscheidung bei Tristuber- 
kulose LXI 208, 216. 

Immunitätsverhältnisse 
413—442. 

— — Impfung mit Choleravibrionen 
LXIV 431. 

— — — mit Pneumokokken LXIV 417. 

— — — mit Typhusbazillen LXVI 
448. 

— — — Technik LXVI 32. 

— — Injektion von elektrolvt. dar- 
gestellt. Eisen in die LXVI 373, 
393, 399. 

— — — von feinkörnigen Massen in 
die LXVI 379. 

— — — von Tusche in die LXVI 379. 

— — Kommunikation mit der hintern 
LXIV 354. 

— — Mikroorganismen in der, Schick- 
sal LXIV 415. 

Punktion. blasige Abhebung 
des Epithels bei LXIII 488, LXVI 
405. 

— — — Einfluß auf die baktericide 
Kraft des Glaskorpers LXV 284. 

—————— — — des Kammer- 
wassers LXV 274. 

— — bei Hvdrophthalm, 
LXII 239. 244, LXVII 183. 

— — — bei Iridocvklitis LXIV 436. 

— — — Netzhautablosung nach LXVI 
42€. 

— — — Netzhautblutungen nach LXI 
297. 

— — — bei Sekundürglaukom nach 
Linsenextraktion LXIV 403. 

— — — Ubergang von Hämolysin in 
das Kammerwasser nach LXVI 424. 

— — — bei Uveitis chronica LXVI 51. 

— — — bei Verschluß der Zentral- 
arterie LXI 297. 

— — Strömung in der LXIV 481, 499. 

— — — EinfluB der Wandtemperatur 
LXIV 489, 497. 

— — — Wirkung LXIV 500. 

— — Temperatur LXIV 485. 

— — Tiefe bei Aphakie LXV 37. 


LXIV 


-—— so 


cong. 


Kammer, vordere, Tiefe bei Emme- 
tropie, Hvperopie und Myopie LXX 
140. 

— — Transsudat nach Kontusion LXIT 
234. 

Verhalten bei Hornhautfistel 
LXX 96. 

Kammerwasser, Abflußwege LXII 520, 
LXIV 448. LXVI 363. 

— Absonderung, normale LXIV 1. 

— — s. Entstehung, Sekretion. 

— Agglutinine im normalen LXIV 422, 

— — bei aktiv immunis. Tieren LXIV 
423. 

— — — — — — Vermehrung durch 
subkonj. Kochsalzinjekt. LXIV 423. 

— — bei passiv immunis. Tieren LXIV 
424. 

— -- — — — — Vermehrung durch 
subkonj. Kochsalzinjekt. LXIV 425. 

— Antikórperbildung im LXIV 438. 

— — Einfluß subkon). Injektionen von 
Antigenen LXIV 440. 

— Antitoxingehalt, Vermehrung durch 
Bestrahlung LXVI 264. 

— baktericide Substanzen bei nicht 
immunis. Kaninchen LXV 272. 

——————— Eintluß der Blut- 


a ee BER аллы Е entzündlicher 
Reize LXV 277. 

CD SR یر کی ا ی ی‎ der Glas- 
körperpunktion LXV 276. 

SE dei eg wiederholter 
Punktion LXV 274 

—— — -- — — — —subkonjunkt. 


Косай SEE LAV 276. 
— — — — — der Temperatur 


— — — — — Verhältnis zu 
dem des Blutserums LXV 275. 

— — — beim nicht immunis. Menschen 
LXV 278. 

— — — Wirkung LXIV 414, 419. 426. 

— bakteriolytische Fähigkeit des nor- 
malen LXIV 427. 

— — — in loco LXIV 429. 

— — — im Tierkórper LXIV 428. 

— — — in vitro LXIV 432. 

— Brechungsindex LXV 38 

— Cholestearinkristalle im LXIV 500. 

— Einwirkung auf die Hornhaut LXII 
520, 529. 

— EiweiDgehalt, beim Fötus LXIV 232. 

— — nach Punktion der v. К. LXV 
986, LXVI 402. 

— — Ursache von Glaukom LXIII 
549, LXVI 422. 

Vermehrung bei 

Glaukom LXVI 421. 


experiment. 
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Kammerwasser, Eiweißgehalt, Ver- 
mehrung durch Reizung des À. LXV 
286. 

elektrische Leitfahigkeit LXIX 131. 
— — Einfluß des Kokains LXIX 
132. 

— — — — der Temperatur LXIX 
136. 

elektrolytische Veränderungen LX VI 
322, 351, 361. 

— embryonales, Herkunft LXIII 441. 
— Entstehung LXIV 448. 


Enzymgehalt LXII 108. 
Fibrinbildung im, nach Когаге- 
vergiftung LXIV 452. 

— nach Trigeminusdurehschneidung 
LXIV 452. 

— nach Trigeminusreizung LXIV 
451 

-— — Ursachen LXIV 451, 453. 


— Fibringehalt bei experiment. Glau- 
kom LXVI 422. 

— Filtration, quantitative Verhültnisse 
LXIV 449. 

— Filtrationsversuche LXIV 9. 

— isotonische Kochsalzlösung LXIV 
9, 58. 

— Menge beim Kaninchen LXV 271. 

— Regeneration LXIV 1, 449. 

— Resorption durch die Vorderflüche 
der Iris LXVI 863. 


— Sekretion, Einfluß des 
extraktes LXIV 456. 

— — — des Blutdrueks LXIV 451, 
468, 471. 

— — — des intraokul. Druckes T.XIV 
468. 

— — — der doppelseitigen Karotis- 
unterbindung LXIV 477. 

— — — des Sympathikus LXIV 454. 

— — — des Trigeminus LXIV 451, 
453, 454. 

— — Faktoren LXIV 455. 

— — quantitative Verhältnisse LXIV 
450. 

— Sekretionsmenge LXIV 124, 457, 

414. 

Übergang von Agglutininen in das 

LXIV 422. 


Blutegel- 


— — — Antikörpern LXIV 414, 419. 

— — — — Reizeinfliisse LXIV 419. 

— — — Himolysin LXVI 423. 

— — — — bei experiment. Glaukom 
LXVI 424. 

— Viskosität, Einfluß der Temperatur 
LXIV 71. 

— zellige Elemente beim Fótus LXIV 
232. 

— s. auch Flüssigkeitswechsel. 


Kammerwinkel, Anatomie, beim Ka- 
ninchen LXVI 345. 

— elastische Fasern im LXIII 441, 
445, 446, 448. 

— Entwicklungsgesch. LXTIL 430. 

— glashüutige Neubildung im LXV 
188. 

— bei Glaukom LXI 25, 64, 87, 111, 
124. 

— — — experimentellem LXVI 345, 
365, 396, 404. 

— bei Hydrophthalm. cong. LXIII 238, 
486. 492, 495, 499, 516, 522, 535. 

— bei Irideremie LXX 67. 

— bei Myopie LXIII 535. 

— Obliteration, ohne Drucksteigerung 
LXIX: 266. 

— — nach Elektrolyse des Kammer- 
wassers LXVI 362. 

— — experimentelle, Glaukom nach 
LXVI 327, 330. 

— — bei idiopathischer Iridochorioidi- 
tis LXIX 174, 257. 

— — mikr. Befund LXI 25, 64, 124, 
302. LXV 188. 

— Pigmentinfiltration LXI 353. 

— und Refraktion LXIII 449. 

— Veründerungen nach subkonj. Sub- 
limatinjektionen LXVI 338. 

— Verhalten bei Hornhautgeschwür vor 
der Perforation LXIX 255. 

— — -- — mit frischer Perforation 
LXIX 258. 

— — bei perforierender Verletzung der 
Hornhaut LXIX 268. 

— — bei Vernarbung der Perforations- 
öffnung ohne Iriseinheilung LXIX 
260. 

— — bei Vernarbung der Perforations- 
öffnung mit Iriseinheilung LXIX 
261. 

— Zellinfiltration bei 
LXVIII] 199. 

Kaninchen, angeborene Liddefekte nach 
Róntgenbestrahlung LXV 348, 352. 

— — Star nach Cholininjektionen LXV 
335, 350. 

— — — nach Róntgenbestrahlung LXV 
334, 350. 

— Arteria centr. ret., Gebiet der LXIIT 
406, 410. 

— Atropinmydriasis bei LXV 111. 

— Auge, Anatomie LXIX 416. 

— Augenhintergrund, normaler LXVI 
37. 

— AugenmaBe LXVI 344, 348, 357, 
395, 402. 

— Augentuberkulose, endogene, ex- 
perimentelle LXVI 9. 

— Chininvergiftung LXX 241. 


Cyanosis ret. 


48 ; 


ко» Ciliarinjektion beim LXVI 
Duck. intraokularer LXV 395. 


Dysenterietoxin-Injektion, Conjunc- 
tivitis nach LXVIII 170. 

— — Epiphora nach LXVIII 168. 
— — Erkrankung nach LXVIII 168. 
Empfünglichkeit für Menschen- und 
Rindertuberkulose LXVI 28. 
Entwicklung des Glaskörpers LX V 
215. 

Entwieklungsgeschichte d. A. LXV 
168. 

Ganglienzellen der Retina, normale 
LXIV 261. 264. 

Glandula infraorbitalis LXII 75. 
Glaskórper, Zentralkanal LXV 262, 
LXVII 64. 

Glaukom, experimentelles LX V 1325. 
Gudden sche Kommissur LX VII 79. 
Harder’sche Drüse, Lage und Bau 
LXII 75. 

Hirndruck, normaler LXIX 406. 
Iris, Faltenbilduug der Hintertlache 
LXX 408. 
hammer, vordere, 
gesch. LXII 442. 
IKaminerwasser, Menge des LX V 271. 
Kammerwinkel LXVI 345. 
Körnerschicht. äußere LXII 406. 
Kreuzung im Chiasma LXV 102. 
Linsenkapselepithel LX VII 279, 
Linsennaht LXVII 279. 
Mikrophthalmus nach Rontgenbe- 
strahlung LAV 347, 352. 

Narkose des LXIX 418. 
neugeborene, Lebensfahigkeit, Kin- 
Hud der Hontgenstrahlen auf die 
LAV 334. 

— Magen- und Darmblutungen nach 
Rontgenbestrahlung LAV 354. 

— Widerstandsfühigkeit der Linse 
LXV 337, 

— Zentralstar durch Formol LXV 
333, 

Optikusdurehsehneidung beim LXV 
108. 

- Retina, Ernährung LXIV 272, LXX 
530. 


Entwieklungs- 


489. 

— Trübung bei Embolie der Zen- 
tralarterie LXIII 409. 

Sehleiste LXVI 263. 

— Purpurfarbe der LXVI 264. 
Tränendrüse, Lage und Bau LXII 
15. 

Tränenröhreheu, Anzahl LXII 391. 
— Entwicklung LXII 391. 
Tuberkulose der Conjunct. LXI 199. 


— experimentelle Ablósung LXX 
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Kaninchen, Tuberkulose, hümatogene, 
der Chorioidea LXVI 36. 

— des Ciliarkórpers LXVI 35. 

der Conjunctiva LXVI 45. 

der Iris LXVI 29. 

der Lider LXVI 46. 

der Sklera LXVI 38. 

Ve erhalten nach doppelseitiger Opti- 

kusdurchschneidung LXIV 263. 


Kapillaren der Retina, Pigmentab- 
lagerung in den LXIV 182. 
Kapillarróhren, Druckgesetz 

LXIX 403. 
Kapillarschlingen der Conjunctiva- 
Papillen LXIL 292. 
— in erektionsfühigen Karunkeln von 
Vögeln ХПІ 293. 


س 
—— 
— 


für 


— im Fruchthalter der Batrachier 
LXIII 293. 
Karbonate, metallische, Auflösungs- 


mittel der LALIT 348, 357. 

Karzinom im Irisstroma, Vorkommen 
ХІХ 79. 

—- des Oberkiefers LXII 126. 

— der Siebbeinzellen und der Orbita 
LXV 460, 472. 

Katadioptrische Nebenbilder im A. 

LXX 563. 

Begriff LXX 563. 

Helligkeit LXX 567. 

Lage LXX 567. 569. 

Störungen LXX 569. 

Katarakt, Blasenzellen LXV 189. 

Pathogenese LXI 122. 

bei Aderhauttuberkulose LXI 187. 

214. 

nach Durchsehneidung von Ciliar- 

getäßen LXIV 267. 

bei Glasmachern LXIX 61, 63. 

bei Hydrophth., Behandlung ХИ 

246 

dureh Jodkalium LXVII 288. 

bei Irideremie LXX 82. 

dureh Kochsalz bei Fróschen LXVII 


— 


—— 


— 


2:1). 

— bei Naphthalin-V ergiftung LX VII. 
275, ABS. 

Katarakta capsularis, Entstehung 
LXV 198. 


— mikr. Befund LXV 189, LXVII 10, 
LXIX 176. 

— bei Tuberkulose des A. LXI 197. 

Katarakta centralis bei neugeb. Ka- 
ninchen, experimentelle, mikr. Be- 
fund LXV 340. 

— — — — dureh Formol LXV 333. 

Katarakta congenita bei Kaninchen. 
naeh Cholininjekt. LXV 335, 350. 

Formen LXV 336. 
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Katarakta congenita bei Kaninchen, 
ringfórmige Trübung unter der vord. 
Kapsel LXV 344. 

— — — nach Röntgenstrahlen LXV 
334, 850. 

— bet Meerschweinchen nach Infektion 
mit Tuberkelbazillen und Strepto- 
kokken LXV 538. 

Katarakta diabetica, 
LXII 105. 

Katarakta nigra LXII 109. 

Katarakta perinuclearis, Entstehung 
LXV 355, LXX 327. 

— experimentelle, bei Kaninchen LXV 
330. 

— — mikr. Befund LXV 342. 

— Heredität LXVIII 278. 

— vorübergehende, bei neugeb. Kanin- 
chen LXV 334. 

Katarakta polaris ant. LXIII 523. 

— Beteiligung der Linsenfasern LXVI 
444, 450. 

— bei Blennorrh. neonat. LXVI 445. 

— Entstehung LXVI 436, 449, 452, 
LXVII 287. 

— (їгӧВе LXVI 451. 

— bei [mpfung der Vorderkammer mit 
Bakterienmaterial LXVI 448. 

— nach Kontusion LXII 234. 

— mikr. Befund LXVI 441, 442, 443. 

— Ursachen LXVI 436. 


Pathogenese 


— Perforat. der Corn. LXVI 437. 

— Uleus corn. ohne Perforation 
LXVI 440. 

— Wucherung des Kapselepithels 
LXVI 411. 443, 449. 

Katarakta polaris post. bei Kolobom 
LXV 187. 

Katarakta pyramidalis LXIX 24. 

Katarakta secundaria, Operation, s. 
Nachstaroperat. 

— mit Pupillensperre, Operations- 
methoden LXIII 560. 

— — — — neue LXIII 557. 

Durehlochung LXX 123. 

— — — Operation, Ursache der MiB- 
erfolge ХІ 558, LXX 124. 


————À Blutung LXIII 
559, LXX 124. 

———— Glaskorperverlust 
ХПІ 560. 

— — — — — — — Zerrung LX II 560. 


Kataraktasenilis, Atiologie und Patho- 
genese LXII 123. 

— — — ultraviolette Strahlen LXIX 
61, 64. 

— Cholestearin bei LXII 118. 

— Lecithin bei LXII 118, 

Katarakta senilis incip., Einfluß des 
Jodkalium LXVII 279, 537, 539. 
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Katarakta senilis ineip., Einfluß des 
Jodkalium, Anwendungsweise 
LXVII 540. 

— — — — Kasuistik LXVII 541. 

— — — — Resultate LX VII 555. 

— häufigste Form LXVII 540. 

— Riickbildung LXVII 538. 

Katarakta traumatica durch Kontusion 
des A. LXI 443. 

— Rückbildung LXVII 538. 

Katarakta vasculosa. LXI 357. 

Katoptrik der Retina LXII 40. 

Katze, Atropinmydriasis bei der LXV 
111. 

— Coloboma oculi LXVIII 282. 

— Conjunctivitis nach Injektion von 
Dysenterietoxin Celli LXVIII 82, 
159. 

————— — Kruse LX VIII 165. 

— Entwicklungsgesch. d. A. LXV 168. 

— — der Iris LXVIII 18. 

— — der vord. Kammer LXIII 442. 

— — der Tränenröhrchen LXII 390 

— Epiphora nach Injektion von Dysen- 
terietoxin Celli LXVIII 162. 

Kruse LX У1П 165. 

— Erkrankung nach Injektion von 
Dysenterietoxin Celli LXVIII 162. 

— -- — — — — Kruse LXVIII165. 

— Ganglienzellen der Retina, Vakuolen 
LXI 505. 

— Gudden’sche Kommissur LXVII 79. 

— Körnerschicht, äußere LXIII 406. 

— Lider, Tuberkulose der LXI 158, 199. 

— Melanom der Iris, embryonales 
LXVIII 20. 

— Optikusdurchschneidung bei der 
LAV I09. 

— Retinavenen LXIV 524. 

— ZentralgefüiBe LXIV 524. 

— Zonulafaseru, Ursprung der LXIX 
152. 

KavernöserSehnerveuschwund LXIV 
310. 311, 313, 314, 315, 320, 323, 
329. 

Keilbeinflügel, Endotheliom LXV 449. 

Keilbeinhöhle, Eınpyem LXV 452. 

— Erkrankungen der, Diagnose LXV 
441. 

— — Optikuserkrankungen bei LXV 
441, 

— polypöse Wucherungen LXV 454. 

— Tumoren, Symptome bei LXV 449. 

Keimblättertheorie LXV 251. 

Keratitis bullosa bei Glaukoma ab- 
solut. LXIX 3, 10, 19, 25. 

— Histogenese LXIX 29. 37. 

— Nomenklatur LXIX 37. 

— Verhältnis zum Pannus degenera- 
tivus LXIX 16. 
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Keratitis centralis annularis LXVI 
247. 

— Unterschied von Ringinfiltrat LXVI 
248. 

— beim Fötus, Entstehung LXIV 233. 

__ — — mikr. Befund LXIV 230. 


Keratitis interstitialis diffusa specif. 
LXVI 202. 

— punctata specif. LXII 483. 

Keratitis neuroparalytica, mikr. Be- 
fund LXII 536. 

— nach Unterbindung des 
LXIV 520. 

Keratitis parenchymatosa,Abfl achung 

der Hornhaut nach LXII 482. 

annularis LXVI 204. 

— Ähnlichkeit mit Impfkeratitis 

LXVI 246. 

— mikr. Befund: Conjunctiva LXVI 

207. 

— — — Cornea LXII 501, 510, 

LXVI 209, LXVIII 368. 

—- — Iris LXVI 219. 

— Pathogenese LXVI 225, 241, 250, 

LXVIII 369. 

— Sektionsbefund LXVI 224. 

— Spirochätennachweis LXVI 226. 

— Unterschied von Keratit. puru- 

lent. LXVI ?46. 

avasculosa LXII 482. 

Bindegewebsbildung auf der Horn- 

hauthinterläche ХҮШ 357, 361, 

305. 

ohne Entzündungserscheinungen 

LXII 483. 

experimentelleU ntersuchungenLXTI 

493. 

Faltenbildung der Hornhaut bei 

LXH 482. 

GefüBveründerungen bei LXII 488, 

518. LXVI 233. 

bei Haustieren LXI 210. 

Hornhautnekrosen bei LXIT 502. 

505, LXVI 217, LXVIU 357, 360. 

— Ursachen LXII 518. 

Hypopyon bei LNII 482. 

bei Iridocyklitis tuberculosa, path. 

Anat, LNII 488. 

hei Lristuberkulose LXVI 34, 89. 

klin. Krankheitsbild LATI 481. 

bei Lues heredit, саз. LXII 499, 

LXVI 204. 

—_ — — mikr. Befund LXII 501. 

510, LXVII 372. 

— — — Spirochiita pallida bei 

LXVIII 373. 

— — — Verlauf am 2. Auge LXI 

482. 

Pannus bei LXII 530. 


Optikus 
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Keratitis parenchymatosa, Patho- 
genese LX1191. LXIT 488. 490, 492, 
497, 517, LXVI 257, LXVII 361. 
— Erkrankungen des Hornhaut- 
endothels LXII 493, 497. 499, 519, 
529. 

— — der Uvea LXII 497, LXVI 
2932 

— Lues LXVI 225. LXVIII 361. 
— Tuberkulose LXVI 4, LXVIII 363. 
patholog. Anatomie LXT 484. LXVI 
252, LXVIII 355, 368. 

— — beim Hirsch und Bären LXII 
488. 

primäre LXIT 483. LXVI 231. 

— Einteilung LXVIII 365. 

— luetische LXVIII 361. 

— tuberkulöse LXVIII 363. 

und sekundäre, Diff.- Diagn. 
LXVIII 361. 

sekundäre LXIT 484. LXVI 231. 
— Pathogenese LXII 522. 
Reparation der Hornhaut 
LXII 531. 
Reparationsherde LXII 503, 512, 515. 
bei Skorbut LXIV 175. 

durch Traumen LXV 352. 
Trübungen nach LXII 482. 
Tuberkulose bei LXVI 68. 
Unterschied von der Keratitis bei 
Iridoeyklitis luetiea LXII 524. 
————— — traumatica LXII 
598. 

— — — — — — tuberculosa LXTI 
526. 

Verlauf LXII 515. 

Wesen LXII 518. 


Keratitis, sklerosierende, 
genese LXT 192, LXII 492. 

— — bei Uvealtuberkulose des Kanin- 
chens LXVI 39, 89. 

Keratitis tuberculosa LXI 192, LXII 
491. 

— bei Haustieren LXI 192. 


Keratitis vesiculosa, 
LXIX #7. 
Keratoiritis beim Fötus, mikr. Befund 
LXIV 226. 
Keratokonus, angeborener LXVII 34. 
Ätiologie und Pathogenese LXV 
395. „ХУП. 30, 82. 
Imbibitionstrübung LXVII 24. 
intraokul. Druck bei LXVII 31. 
mikr. Befund LXVII 2. 
— — Bowman sche Membran LX VII 
3, 21. | 
— — Canalis Schlemmii LXVII 9. 
— — Descemet' sche Membran LX V II 
4, 94. 


nach 


Patho- 


Befund 


mikr. 
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Keratokonus, mikr. Befund, Dicke der 
Hornhaut LXVII 2, 18. 

— — Endothel „ХҮП 4, 7. 
Epithel LXVII 3. 
Hornhautstroma LXVII 3. 
Narbengewebe LXVII 3. 
Sklera LXVII 9. 

— Trabeculum sklerocorneale 
LXVII 7. 

patholog. Anat. LXVII 1. 
Trübung der Spitze LXVII 23. 
Typen LXVII 18. 


Keratomalacie LXV 155, LXVI 442. 

Keratomykosis aspergillina LXV 417. 

— anderweitige Erreger LXV 423. 

Bildung von Fruktifikationsorganen 

LXV 419, 421. 

Entstehungsmodus LXV 423. 

Experimentelles LXV 420. 

Hüufigkeit LXV 417. 

Infiltrationsring. doppelter LX V 418. 

Kasuistik LXV 425. 

klin. Bild LXV 424. 

Pilzbefund LAV 418, 419. 

Sequestrierung LXV 424. 

Therapie LXV 418, 425. 

Verlauf LXV 424. 

Keratoplastik, s. Corn., Transplantat. 

кро des  Ciliarkórpers 

VIII 17, LXX 68. 

— der Iris LXV 428, LXVIII 6, 18, 
LXX 68. 

— — — beim Schwein LXVIII 22. 


Kniehöcker, äußerer, Atrophie bei 

Mikrophthalmie LXVII 200. 

— Beziehung des n. opticus zum 

LXVIL 82. 

innerer, Beziehung der (rudden’schen 

Komnnissur zum ХУП 84. 

Faserverlauf im LXV 103. 

bei der Ratte LXV 104. 

Leitungsunterbreehung der 

schen Fasern im LXII 353. 

Projektion der Retina auf den LXII 

351, 353, LXV 103. 

Umschaltung im LXV 405. 

Veränderungen bei Rindenblindheit 

LXII 302, 305. 330. 

Knochenneubilduug im A. LXVIII 
561, 572. 

— in der Chorioidea LXIV 316, 317, 
$25, 826, LXVIII 305, LXIX zs, 
LXX 114. 

— in einer epibulbären MiBbildung 
LXIV 200. 

— im Mikrophthalm. cong. LXI 353, 
355, LXVIL 207. 

— im sympathisierend. Auge LXI 464, 
LXX 467. 


opti- 
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Knoclienneubildung, Ursache von sym- 
pathischer Entzündung LXI 424. 
Knorpelgewebe in einer epibulbaren 
MiBbildung LXIV 196, 219, 218. 


— im Lidwinkel bei Mikrophthalm. 
LXVIII 433. 
— im Mikrophthalmus LXVII 191, 


197, LXVIII 430. - 

— in der Orbita LXIV 213. 

Knorpelstadium in der Entwicklung 
der Orbita LXIV 212. 

Kobaltglüser, Absorption der LXIT 12. 

Kochsalzinjektion, subkonjunktivale, 
EinfluB auf die baktericide Kraft 
des Glaskórpers LXV 284. 

— — — — — — — des Kammer- 
wassers LXV 276. 

— — Ubergang von Agglutinin in die 
vord. Kammer LXIV 423, 425. 
Kochsalzlösung, isotonisch mit der 

Ochsenlinse LXII 89. 

— physiologische, spezif. Gewicht LXIV 
105. 

— — Viskosität, EinfluB der Temperatur 
LXIV 71. 

Koch-Week’scher Bacillus, Toxin- 
wirkung auf die Conjunct. LXVIII 
81. 

Körperchenzellen im lrachomfollikel 
ХПІ 299. 

Kohlenbogenlicht zur lokalen Licht- 
therapie LXVI 290. 

Kokain, EinfluB auf die elektrische 

Leitfähigkeit des Bulbus LXIX 140. 


des Kammerwassers 


LXIX 132 

Kollagen, Entwicklungsgesch. LXVTI 
354. 

— Rolle bei der Kalktrübuug der 
Hornhaut LXIII 323. 

Kommunizierende Röhren, Gesetz der 
LXIX 398. 

Konplementärfarben, 
LXIT 35. 

— loveale und extrafoveale LXII 37. 

-- Gleichungen „ХП 35. 71. 

Kompressionskoéffizient des Gehirns 
LXIX 397. 

— des Liquor eerebrospin. LXIX 397. 

Konkavglüser, Mikropie dureh LXVI 
477. 

Konkremente im Scheidenraum LXIX 
8. 

Konsanguinität bei 
cong. LXIII 226, 

— bei Retinit. punctat. albese. „ХШ 
285. 

Kontrast, sukzessiver LXVI 154. 

Kontusion d. A., Mechanik LXII 246. 


4* 


Bestimmung 


Hydrophthalm. 
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Konus bei Myopie, Begriff LXVII 341. 
— — Beziehung zur Verdünnung 
der Sklera LXVII 422. 

— — cilioretinales Gefäß im LXVIT 

425. 

— — Entstehung LXVII 381, 428, 

432. Х 

— — — durch angeborene Ano- 

malien LXVII 384. 

— — — durch Zerrung LXVII 383. 

— — Faltenbildung von Optikus- 

fasern im LXVII 386, 400, 429. 

— — Formen LXVII 382. 384. 

— — — ringformige LXVII 385, 

429, 

— — — sichelfórmige LXVII 384, 

429. 

— — mikr. Befund LXVII 393, 

396, 398, 399, 401, 404, 406, 410, 

118, 422. 

— — ophthalm. 

405, 416. 

— — Ursachen ХҮП 425. 

myopicus bei Hydrophthalm. cong. 

LXIII 510, 518, 524, 535, LXVII 

12a 

nach unten LXVII 382. 

— — Unterschied vom temporalen 

LXVII 382. 

Konvergenz und Akkommodation, 
Rolle bei der Entfernuugsschützung 
LXVI 488. 

— — — latente Rollung bei LXII 460. 

— Mangel der LXX 354. 

Konvergenzinnervation, Schwankun- 
gen der LXIL 428, 

Kopfneigung nach der Schulter, Ein- 
Hub auf die Vertikalablenkung LXII 
435. 

— — — — Rollung d. A. bei LXII 
432. 

— Verwertung zur Diagnostik von 
Augenmuskellihmungen LXII 433. 

Kopfschmerz bei sympath. Entzündung 
LATE 220, 221. 

Korektopie bei Hydrophthalm. cong. 
LNIII 227. 

Koster’s Sehprobentafel LXIV 137, 
043. 

Krause’sche Drüsen, Anzahl LXIV 
216. 


Befund LXVII 


Krönlein’sche Operation bei Erkran- 


kungen der hinteren Siebbeinzellen 
LXV 456. 

Kryptophthalmus coug., Eutstehungs- 
zeit LXIII 28, 30, 34. 

— Entziindunestheorie LXII 31. 

— Kasuistik LAHI 25. 

— Pathogenese LXIHII 29, 31. 43. 

— patholog. Anatomie LXIII 30. 


| 
| 
| 
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Kugel's Nachstaroperation LXIII 
564, LAX 124. 

Kupfer i. A., mikr. Befund LXIV 298. 

Kupfertriibungen der Hornhaut, Auf- 

hellung durch Ammoniumacetat und 

-tartrat LXIII 355, 363, 383. 

— — Entzündung bei LXIII 383. 

— — Farbe LXIII 337. 

— — Hüutfivkeit LAIIL 335. 

— — durch Kupferalbuminat LXIII 

336. 

— — durch Kupferkarbonat LXIII 

336. 

— — durch Kupfermukoid LXIII 

336. 

Kupferverbindungen, Auflösung im 
Reagenzglas LXIII 354. 


L. 


Längsbündel, unteres,Gefa8versorgung 
ХИ 312. 

— — Veränderungen bei Rindenblind- 
heit LXII 291. 295. 304, 305. 
Längsschnitt, Rekonstruktion aus den 

Querschnitten LXI 9. 
Lumina cribrosa bei 
Affen LXI] 274. 

— К.В bei Hydrophthalm. cong. LXIII 
519. ` 

— Verhalten bei Evulsio n. opt. LXVII 
368. 

— — nach Unterbindung des Optik. 
LXIV 527. 

Landolt, Sehpriifung nach LXIV 133, 
138, 599. LXV 318. 

Langhans’sche Zellen im sympa- 
thisierend. Auge, Entstehung LXI 
384. 

Lebensalter, EinfluB auf die zentrale 
Sehscharte LXI 542. 

— auf den Lichtsinn LXT 542, LXV 


377. 


anthropoiden 


| Leber's Filtrationsmanometer LXIV 


| 
| 
| 


13. 
Leber, Sarkommetastase in die LXIII 
476. 
Lecithin in der Linse LXII 118. 
Leichenmakula LXI] 61, s. Mac. 
Lentiglobus anterior LXV 320. 
Lentikonus anterior LXV 323. 
— posterior LAV 345. 
— — Puthogenese LXVIII 317. 
Lesen bei vertikaler Stellung der Zeilen 
LXVI 189. 
Leseproben LXIV 563. 


Leukämie, Begriff LXII 130. 


— bei Chlorom LXII 155. 
— diagnostisehe Blutuntersuchung bei 
LNH 190. 
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Leukämie, Farbe des Augenhinter- 
grundes bei LXII 189. 

— lymphatische, Begriff LXII 191. 

— — s. Lymph. 

— myeloide, Lymphome bei LXII 189. 

— Veränderungen der Chorioidea bei 
LXII 159. 

— — der Ketina bei LXII 161. 

Leukimische Inflltrate, Pathogenese 
LXII 163. 

Leukämische Infiltration der Chori- 
videa LXI 402, LXII 160. 

Lenkämische Tumoren der Lider und 
Orbita, symmetrische LXII 190. 

Leukocyten, Anháufung an der Wand- 
innenflache der Vena centr. ret. 
LAI 139. 

— — nach Zinnobereinspritzung in den 
Subarachnoidealraum LXIV 529. 

— Anzahl bei Chlorom LXII 154. 

— Einwanderung von der Aderhaut in 
Netzhaut und Glaskórper LX VII 328. 

— in der fótalen Cornea LXIV 232. 

— polynukleäre bei Hautentzündungen 
LXVII 70. 

— — beisubkonjunkt. AbszeBLX VIT68. 

— — bei sympathisierend. Entzündung 
LXI 385. 

— proteolytische Fermentwirkung der 
LXVI ?44. 

Leukocytoide LX!II 312. 

Leukoma adhaerens, Sekundärglau- 
kom bei, Cyklodialyse LXVII 534. 

— — lridektomie LXIV 402, 408. 411. 

Leukosarkom der Chorioidea LXVIII 
232. 

Levator palpebrae, Zentrum LXX 558, 
562. 

Licht, terminales LXII 25. 

— weißes, Darstellung LXII 32. 

Liehtabsorption der grünen Anilin- 
farbstoffe LXII 18. 

— uud Sehpurpur LXII 51. 

Lichtdichter Verband LXIII 92. 

Lichtempflnduug, hemiopische LXII 
370. 

— Lokalisation in der Retina LXV 544. 

Lichtfilter LXII 12, 19, 32. 

Lichtuebel LXI 527. 

Lichtquelle, EinfluB auf die Schätzung 
der Farben im Augenhintergrunde 
LXII 2. 

— künstliche, Einfluß ihrer Temperatur 
auf d. Spektrum LXIX 53. 

— Gehalt an ultravioletten Strahlen 
LXIX 50. 

— — technische Entwicklung LXIX 52. 

Lichtreizschwelle bei Dunkeladap- 
tation, Gleichheit auf beiden Seiten 
LXV 313. . 


Lichtreizung, Verschmelzungsfrequenz 
bei LXVII 158. 

Lichtscheu bei Irideremie LXX 82. 

Lichtsinn, s. auch Adaptation. 

— bei Amblyopia cong. LXVIII 469. 

— Begriff LXv 365. 

— beiCommotio retinae LXTI 229, 241. 

— diagnostische Bedeutung LXVI 504. 

— HintluB. der allgemeinen Pigmen- 
tierung LXI 543, LXV 376. 

— — des Brucins LXV 304. 

— — des Geschlechts LXI 544. 

— — des Lebensalters LXI 524, 542, 
LXV 377. 

— — der Refraktiou LXI 544. 

— — des Strychnins LXV 304, 307. 

— but Hydrophthalmus cong. LXIII 
220. 

— bei Myopie LXI 544, LXV 411. 

— Priifungsmethoden LXVI 456. 

— — nach Aubert LXI 526. 

— — nach Charpentier LX1 527. 

— — nach Forster-Koster LXVI 497. 

— — nach Piper LXI 527. 

— — nach Wölfflin LXI 532, LXV 
306. 

— und Sehschürfe LXIV 573. 

— Stelle des Maximums LXI 525. 

— Unterschied zwischen temporaler und 
nasaler Netzliauthälfte LXI 525. - 

— Verteilung über die Netzhaut LXI 
524. 

— — — — — des dunkeladaptierten 
A. LXI 525. 

— — — — — des helladaptierten А. 
LXI 524. 

Lichtsinnempflndung, 
LXV 314. 

Lichtsiuustörungen, Vorkommen LXI 
531. 

Lichtstärke, Einfluß der Voltspannung 
LXI 535. | 

— des Petroleums LXVI 460. 

Lichtstrahlen, kurzwellige, des Mag- 
nesiumfunkens LXVI 286. 

— — s. auch ultraviol. Strahlen, Spek- 
tralstrahl. 

— langwellige, Wirkung aufs A LXVI 
285. 

— langwellige und kurzwellige, Energie- 
werte bei verschiedenen Lichtquellen 
LXVI 286. 

— Wirkung auf Antitoxine LXVI 280. 

— — — Bakterien LXVI 278, 283. 

— — — Toxine LXVI 280. 

— — — Zellen LXVI 277. 

— — — Bedeutung der Wellenlänge 
LXVI 278. 

— — Eintritt der LXVI 284. 

— — indirekte LXVI 280. 


Mechanismus 
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Lichtstrahlen, Wirkung, indirekte, ent- 
ztindliche Reizwirkung LXVI. 280. 
— Gewebsproliferation LXVI 


282. 

— — Hvperümie LXVI 281. 

— — Mitosenbildung LXVI 282. 

— — Ödem LXVI 281. 

— — Vermehrung der antitoxischen 

Stoffe im Kammerwasser LXVI 254. 

— — Latenzstudium der LXVI 284. 

— der verschiedenen Wellenlängen 

aufs Auge LXIX 460, 

Lichttherapie am Auge mit Eisen- 
bogenlicht LXVI 290. 

mit Kadmium - Zinkbogenlicht 
LXVI 291. 

— — — — Apparat LXVI 292, 

— mit Kohlenbogenlicht LXVI 290. 

— mit Magnesiumbogenlicht LXVI 

29). 

— mit Magnesiumfunken LXVI 289, 

— lokale, bei Augenerkrankungen LA VI 
275—324. 

— bet Lupus conjunct. LXV] 578 

— des Uleus corn. serp. LXVI 295. 

Lichtverlust beim Durchgang durch 
die Retina LXII 42. 49. 

— an der Netrhautobertläche „ХП 40, 
49. 72. 

Liddefekte, augeborene. und Anmion- 
anomalien LXV 349, 354. 

bei Kaninchen, nach Röntgen- 

bestrahlung LXV 348. 2 


— 


202. 


Lider, Arteriensysteme der LXIIT 202. 

— Blutung in die, bei Chlorom LXI 

154. 

Entwicklungsgeschichte ХПІ 35. 

LXVI 555. LXIX 213. 

— Trennung LXVI 568. 

— Verlotung LXVI 567. 

Kolobom LXIII 38. 

Tuberkulose, Formen LXI 182. 

— bei Haustieren LXI 199. 

— beim Kaninchen LXVI 46. 

— bei der Katze LXI 153, 199. 

Lidhaut, Blutungen bei Skorbut LXIV 

175. 

l'igmentierung bei Demodexerkran- 

kung LXIX 512. 

Veränderung durch Demodexmilben 

LXIX 492. 

— — — crcumskripte LNIX 498. 

— — — — diffuse LXIX 504. 

Lidkante, hintere LXVI 507. 

— vordere LXVI 507. 

Lidkolobom, s. Coloboma palp. 

Lidkommissur, äußere, Fehlen der 
LXDE 39. 

Lidrand, Bindegewebsgerüst LX VI 546. 

— Dicke LXVI 507. 
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Lidrand, elastische Fasern LXVI 548. 

— Entwicklung LXVI 555, 567. 

Epithel LXVI 508. 

— Basalmembran LXVI 510. 

Basalschicht LXVI 509. 

— Pigment LXVI 509. 

Entwicklung LXVI 570. 

Hornschicht LXVI 508. 

Körnerschicht LXVI 508. 

Malpighi'sehe Schicht LXVI 509. 

— Ubergang LXVI 510. 

Fettzellen LXVI 548. 

Gefabe LXIII 2905, LXVI 549. 

Meibom'sche Drüsen LXVT 542. 

Moll'sehe Drüsen LXVI 537. 

Museulus Riolani LXVI 544. 

Nervenendigungen LXVI 551. 

— motorische LXVI 551. 

— sensible LXVI 551. 

Papillen LXVI 547. 

— sensible LXVI 547. 

— — Nervenendigungen LXVI 554. 

— vaskuläre LXVI 547. 

Struktur LXVI 507. 

subtarsale Furche LXVI 545. 

Tarsus LXVI 546. 

Wimpern LXVI 507. 511. 

Zeil sche Drüsen LXVI 534. 

Lidschluß, Pupillarreaktion beim LXI 
513. 

Lidspalte, entwicklungsgesch. Lósung 
der LXVI 240. 

— Weite, normale LXX 387. 

— — ungleiche. bei Traktushemianop- 
sie LN X 386, 399. 

Ligamentum pectinatum, Anatomie, 

bei anthropoid. Affen LXII 271, 

LXIII 447. 

Bedeutung für den  Flüssigkeits- 

wechsel LXIV 474. 

Begriff LXIL 435. LXVII 8. 

bei Cyklopie LXVIII 251, 252. 

Eindringen in den Ciliarmuskel 

ХПІ 447. 

Entwicklungsgesch- LXUI 440, 441, 

445. 446, 448, 449, 450. 

beim Fótus LXIV 227, LXVI 221. 

Funktion LXII 271. 

Grenzring. vorderer LXVIII 252. 

bei Hydrophthalm. cong. LXIII 238, 

493. 

bei Keratitis parenchym., mikr. Be- 

fund LXII 509. 514. 

— Persistenz, abnorme LXII 551. 

L Ligamentum pectinatum Hueck XIII 
449. 

— Störung des Fliissigkeitswechsels 
durch LXHI 450. 

Limbus corneae, leukämische Infiltra- 
tion LAIL 171, 186. 188. 
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Linse, Abszeb LXIV 290. 


Absorptionsvermogen für ultraviol. 
Strahlen LXIX 61, 455. 462. 

des Kadmium- Zink- 
bogeulichtes LXVI 292. 

des Magnesiumfunkens 
LXVI 287, 288. 
Avylutininwirkung bei cholera- 
immunisiert. Tieren LXIV 434. 
Altersveränderungen LXII 117. 
Brechung und Achsenlänge, Wechsel- 
wirkung LXX 132. 

chemische Zusammensetzung und 
Lebensalter LAIL 117. 
Cholestearinkristallein der LX11117. 
Diffusion von Aceton in die LXII 
121. 

— von Anilin in die LXII 121. 
doppelte, bei Cyklopie LX VILL 244. 
kiweißabgabe LXIL 112. 
Entwicklungsgeschichte LXV 236, 
329, 348. 

— des Durchmessers LXVIII 337. 
Ernährung LXII 85, LXVII 281. 
— Rolle des Kapselepithels LX VII 
282. 

Evakuation, s. Myopieoperation, 
Fettreichtum im Alter LXIL 117. 
Fluorescenz LXIL 44. LXIX 62. 
— bei Einwirkung von ultraviol. 
Strahlen LXIX 61, 62, 453. 

— — — — — Vorgang ХІХ 456. 
Form, abnorme LXV 209, 212. 
Gelbwerden LXVI 166. 
Härtungsmethode LXV 337. 
]lernie, s. Phakokele. 

und Hornhaut, Entwicklungsgesch. 
LVIll 443. 

Kern und Rinde, künstl. Trennung 
LXII 88. 
Kleinheitund Trübung bei Irideremie 
LXX 67, 83. 
Kolobom bei 
LXIII 227. 
Krüminung bei Neugeb. LXX 132. 
Lecithin in der LXII 118. 
Leisten, tiquatoriale LXIX 164, 170. 
pathol. Anatomie bei Keratit. paren- 
chym. LXII 510. 

— — bei Mikrophthalmus LXVII 
192, 198, 207, 209, 213, 215. LXVIII 
132. 

und Pupillarloch, Entwicklungsgesch. 
LXIIL 442. 

Randzacken LXIX 164. 
Regeneration LXV 39. 

Rottarbung durch Hámoglobin LXII 
109. 

rudimentäre, im epibulbüren Der- 
moid LXIII 40, 42. 


Hydrophth. cong. 
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Linse, Saftkanäle LXII 85. 


Sehrumpfung bei Tuberkulose der 
Iris und des Ciliarkorpers LXI 197, 
214. 

Stoffwechsel LXII 83. 

Stomata LXVII 281. 

Temperatur LXIV 485. 
Tröpfchenzone bei Neugeborenen 
LXV 338. 

— artefizielle LXV 338. 

Trübung nach Hóntgenbestrahlung 
LXV 358. 

— s. Katarakta. 

Tuberkulose LXI 196. 

— bei Haustieren LXI 214. | 
Verhalten gegen Aceton LXII 121. 
— Anilin „ХП 121. 

— anorganische Substanzen LXII 


Amylodextrin LXII 104. 
Chlorlithium LXII 87. 
Chloroform LXII 121. 
Eiweißkörper LXII 108. 
Farbstoffe LXII 113. 
Ferrieyankalium LXII 98. 
Ferrocyankalium LXII 96. 
Fluorescein LXII 113, 115. 
Fuchsin LXII 115. 
Glykogen LXII 103. 

bei Hornhautfistel LXX 95. 

im Hydrophthalm. cong. „ХШ 
489, 502, 509. 

— bei Irideremie LXX 82. 

— gegen Jodkalium LAT] 93, LX VII 
284. 

— — Jodnatrium LXII 93. 

— — lipoidlosliche Substanzen LXII 
117. 

— — Manganchloriir LXII 101. 
— — organische Substanzen LXII 
103. 

— — Phenol LXII 121. 

— — Khodanammonium LXII 101. 
— — ultraviol. Strahlen LXIX 458, 
— — Zucker LXII 105. 
Verkalkung LXI 354, LXV 190, 
LXVII 207, 213, LXVIII 302. 
Wirkung der Hontgenstrahlen auf 
die LXV 356. 

Zonulaansatz LXIX 165. 
Zuckergehalt LXI! 106, 


SES БАР ЧЕ ЧЕ А 


Linsenastizmatismus nach Kontusion 


Linsenfasern, 


apiid n 


d. A. LXII 230. 

zentrale, ungleicher 
Querschnitt der, bei Kaninchen LXV 
338, 

Durchlässigkeit für Ei- 
weiß LXII 109. 

eitrige Erweichung und Auflösung 
LXV 46. 
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Linseukapsel, hintere, Epithelbelag 

LXIV 168. 

— spontane Ruptur LXIX 176. 

Histolyse der LXV 47, 67. 

des Kaninehens, Untersuchungs- 

technik LXVII 277. 

Perforation, eitrige LAN 53. 

— — der hinteren LXV 59, 60, 

64, 66. 

— — Pathogenese LXV 51, 67. 

— im Mikrophthalm. cong. LXI 

354, 357. LXVIII 317. 

Resistenz gegen Eiterung LXV. 46. 

Ruptur, Totale LX X 328. 

durch Kontusion d. А. LX! 
443, 444. 

Linsenkapselepithel, Abhebung bei 

Uleus corn. LXVI 447. 

Anatomie LXVJI 278. 

Degeneration bei Impfung der vord. 

Kammer mit Bakterienmaterial 

LXVI 448. 

— bei Ulcus eorneae LXVI 447. 

beim Frosch LXVII 288. 

beim Kaninchen LXVII 279. 

Rolle bei der Ernährung der Liuse 

LXVII 282, 

Schutzorgan gegen Wirkung Чез 

Kammerwassers auf die Linse „ХУП 

332. 

Veránderungen bei Naphthalinver- 

giftung LXVII 283. 

— — — EinfluB des Jodkaliums 

LAVIT 294. 

Wucherung bei vorderem Polarstar 

LXVI 441, 443. 

— Ursache LXVI 443. 

Linsenkegel LXV 237, 239, 246, 248, 
262. 

— Vorkommen LXV 241. 

— Zweck LXV 241. 


| 


Linsenluxation in den Glaskórper, Cy- ` 


klodialyse bei LXVII 492, 531. 
bei Hydrophthalm. cong. LXIII 277. 
traumatische LXII 246, LXX 469. 
— in die vordere Kammer L XI 231. 
bei Tuberkulose der Uvea LXI 214. 
Linsennaht bei Kaninchen LXVII 279. 
Linsenradius und HornhautradiusLX X 
138. 
Linsenschlottern, — vorübergehendes, 
Erklirung LXIX 159. 


Linsenstern, umgekehrter LXVITT262. ; 


Lipotdlésliche Substanzen, Diffusion 
іп die Linse LXI 117. 


Liquor cerebrospinalis, AbfluB LXV |! 


91, LXIX 433. 
— Bewegungsstórungen LXV 91. 
— Herkunft LXV 71. 
— Kkompressionskocffizient LXIX 397. 


| 
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Liquor cerebrospinalis, Stromrich- 
tung LXIX 47. 
Literatur zu: Akkommodation bei 


Aphakie LXV 43. 

— Amyloid und Hyalin LXVII 146. 
— Augenveriinderungen bei Morb. 
macul. Werlh. LXIV 185. 

— baktericide Substanzen i. 
nicht [mmunisierter LXV 301. 
— Chininvergiftung LAX 252. 
— (QCiliarepithel. Wucherungen und 
Geschwülste LXVIII 580. 

— Cyanosis retinae LXVIII 178, 228. 
— Dakryops LXI 350, 

— Degeneration der Netzhaut und 
des Sehnerven LXIV 334... 

— Demodexerkrankutg der Lider- 
LXIX 521. 

— Dilatator pupillae LXII 518. 

— Prusen der Papille LXIX 488. 
— Duukeladaptation, Beeinflussung 
dureh künstliche Mittel LXV. 319. 
Elektrische Leitfähigkeit des 
Auges LXIX 144. 

— Embolie der Arter. cent. ret. „ХШ 
412. 

— Entwicklungsyeschichte und Ana- 
tomie der Iris und des Pigment- 
epithels der Retina LXVII 35. 

—. — Epitheleinwanderung und Epi- 
thelevsten im Auge LXVIII 533. 
— Flüchensarkom des Auges LXIII 
479. 

— Flüssigkeitswechsel LXIV 477. 
— (slaskörper, Entstehung LXV 
290, 263. 

-— — Zentralkanal LXVII 64. 

— Glaukom, experimentelles LXVI 
431. 

—: Helladaptation, Einfluß auf die 
Struktur der Nervenzellen der Re- 
tina LXIII 110, 

— Hemianopsie LXX 400. 

— Hornhautfistel LXX 108. 

— Hornhauttriibungen, metallische 
LXIII 386. 

— Immunitatsverhaltnisse der vor- 
deren Kammer LXIV 442. 

— lridektomie bei Hydrophthalmus 
ХІ 234. 

— Iris. hintere Grenzschichten LXIV 
149, LXV 175. 

— Jodkalium, EinfluB auf die Kata- 
rakta incip. LXVII 296, 560. 

— Kammer, Entwicklung der vor- 
deren LXIII 432. 

— Katadioptrische Nebenbilder im 
Auge LXX 572, 

— Keratitis parenchymatosa LXVI 
259. 


A. 
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Literatur zu: Keratokonus, patholo- 
gische Anatomie und Pathologie 
LXVII 14, 37. 

— Keratomykosis aspergillina LX V 

420. 

— Klumpenzellen der Iris LXV 

428. 

— Kolobom des Auges LXV 216, 

LXVIIL 348. 

— Konus und Aderhautverände- 

rungen im myopischen Auge LXVII 

484. 

— Kontusion des Auges LXII 249. 

— Lichtsinn LXI 559. 

— Lichttherapie des Auges LXVI 

324. 

— Lidrand, Bau und Entwicklung 

LXVI 570. 

— Linsenkapsel, Spontanruptur der 

hinteren LXV 67. 

— Lymphangiom der Conjunctiva 

LXIII 197. 

— Lymphomatóse Geschwulstbil- 

dungen in der Orbita und im Auge 

LXII 192. | 

\— Mikrophthalmus und Anophthal- 

müs mit Cysten LXVII 207. 

— — — Kolobom, patholog. Ana- 

tomie und Pathogenese LX VIII 458. 

— MiBbildung d. А. LXIV 220. 

— Myopie, elastische Fasern der 

Sklera LXI 235, 244. 

— Myopieoperation LXX 64. 

— — Netzhautablosung, experimentelle 
und histologisehe Untersuchungen 
LXX 537. 

— — Optikuserkrankungen bei Affek- 

tion der hinteren Nebenhóhlen der 

Nase LXV 481. 

— Optikuskolobom LXV 201. 

— Orbitalphlegmone LXI 483. 

— Pannus degenerativus und Kera- 

titis bullosa LXIX 38. 

Parinaud'sche 
LXIII 67. 

— — Phakokele LXVII 57. 

— Photometer LXVI 475. 

— Pigmentierung, subkonjunktivale, 

nach Skleralruptur LXVIII 493, 

— Pigmentstreifenbildung in der 

Netzhaut LXVII 308. 

— Plasmom der Conjunctiva und 

Cornea LXVIII 124. 

— — Polarkatarakt LXVI 433. 

— Pupillenverengerung auf Licht- 

reize LXV 134. 

— — Retinitis punctata albescens LXIII 

286. 

— Rontgenstrahlen, Wirkung aufs 

Auge LXVI 118. 


Conjunctivitis 
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Literatur zu: Sarkom des Ciliarkórpers 
und der Chorioidea im Kindesalter 
LXIX 289. 

Sehschärfe 

LXVI 475. 

— Stauungspapille LXIX 347, 448. 

— Stoffwechsel der Linse LXII 123. 

— Thyreoidismus LXI 521. 

— Trachom, Pathogenese LXIX 

542. 

— — patholog. Anatomie LXILE 

317. 

— Tränendrüse, Veränderungen nach 

Durchschneidung der Ausführungs- 

gänge LXII 84. 

Tränenröhrchen, 

LXII 398. 

— Tuberkulin bei Augentuberkulose 

LXIX 252. К 

— Tuberkulose als Atiologie chro- 

nischer Augenentzündungen LXVI 

100. 

— — — des Auges bei Haustieren 
LXI 218. ° 

— — Zentralgefäß-Erkrankungen LXI 
324. 

Lochbildung in der Fovea, spontane, 
Befund LXIV 172. 

— — — — Ursache LXIV 174. 

Lochzange LXX 125. 

Löwe’scher Ring LXV 516. 

Lokalisation, absolute, Begriff LXVI 

120. 

— bei Schielenden, Arten. LXVI 

193. 

— Untersuchungsmethode LXVI 

120. | 

und. GróBenschátzung LXIX 548. 

der Netzhautbilder, EinfluB von Zy- 

linderglasern LXII 462. 

Lues, s. Syphilis. 


und Beleuchtung 


Entwicklung 


—— 


Lumbalpunktion, EinfluB auf die 
Meningitis LXV 81. 

— — — die Neuritis optica luetica 
LXV 81, 97. 


— — — die Stauungspapille LXV 79, 
97, LXIX 296, 299, 325, 331, 436. 

— Technik LXV 79. 

Lummer’s Kontrastphotometer LXI 
584. 

Lunge, Sarkommetastase LXIII 473, 
477. 

Lupus conjunctivae LXI 182. 

— Lichttherapie bei LXVI 578. 

Lymphabfluß, intraokularer LXIV 534. 

— zum Gehirn LXIV 528. 

Lymphadenoides Gewebe der Chori- 
oidea LXII 165. 

— der Orbita LXII 144, 164. 

Lymphaenie LXII 141. 
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Lymphangiektasie der Conjunctiva 

LXIII 188, 

— — angeborene LXIII 188. 

— — — klinische Bedeutung LA UIL 

189. 

— — — Komplikationen 

188. 

— — erworbene LXIII 189. 

— — — Atiologie LXIII 189. 

— — Formen LAII 188. 

— hümorrhagisehe L XIII 196. 

Lymphangioma cavernosum, Pathoge- 

nese LXII 194. 196. 

— cireumseriptum LXIII 195. 

— — Atiologie LXIII 195. 

— — Blut in LXIII 196. 

— — Leukocyten im LXIII 196. 

conjunctivae ШМИТ 188. 

— Formen LALI 189. 

— Häufigkeit LXIII 189. 

— cavernosum,  histolog. 

ХПІ 192. 

— — Kasuistik LXII 190. 

— simplex, Kasuistik LXIII 190. 

Lymphbahn des Optikus LXX 105. 

Lympheyste, Diff.-Diagnose von Da- 
kryops LAT 347. 

Lymphe, Produktion und Absorption, 
Theorie LXIV Ho. 

Lymphfollikel der Conjunct.. s. d. 

Ly mphy cy tare Zellwucherungen ХШ 


LXIII 


Befund 


Ee Bi GE ХП 163. 

— bei Chlorom LXII 15 

Herkunft. LXIII 312. 

bei Keratitis parenehymat, 

504, LXVIII 359. 

und Plasmazellen LXIII 48. 

bei sympathisierender Entzündung 

LAT 379, 380, 390, 396. 399. 

— Wanderfähigkeit LXI 399. 

Lymphom, Begriff LXIL 130. 

—- der Conjunet LXIIL 58. 

— — -— symmetrisches ХҮП 71. 

— bei myeloider Leukämie LXII 189, 

Lymphomatose, Begriff LXII 132. 

akute, Blutbefund LXII 134, 140. 

— Hamoglobingehalt LXIL 134, 

135. 

— histology. Befund LXII 137. 
Krankengeschiehte LXII 133. 

Netzhautblutung LXII 134. 

Sektionsbefund LXII 136. 

— Wesen LXII 147. 

ymphomatóse Erkrankung der Con- 
junet. bei Chlorom ШАП 188. 

— der Conjunctiva und Cornea LXII 

184. 
— der Tränendrüse LXII 188. 


— 


LXII 


c 
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Lymphomatóse Geschwülste im Auge, 
Aygressivitàt LXII 167, 177. 

— — mikr Befund LXII 170. 

— der Orbita LXII 142. 

— Pathogenese LAL] 163, 180. 

Lymphomatöse Geschwulstbildung 
in der Chorioidea LXIJ 159. 

— in der Retina LXIL 179. 

Lymphomconjunctivitis LXII 146. 

Lymphosarkom der Mamma LXII 134, 
136. 

— der Nieren ХІ 136. 

— der Orbita LXII 133, 137. 

Lymphosarkomatose LXII 131, 165. 

Lymphscheiden der NetzhautgefüDe, 
Blutung in die LXI 24, 247, 287. 

Lymphspalt zwischen Pigmentepithel 
und Ketina LXIII 528. 529. 

Lymphstanung, Шийир durch 
LXIX 54. 

Lymphstrom der Cornea LXII 543. 

— im Optikus LXIV 534. 

Lymphzirkulation desGehirns LX V 70. 


M. 


Macula centralis retinae LXII 2. 

Macula, entoptisehe LXIL 17, 54, 
LXV 513, 621, LXVI 156, 161, 180. 

— — Beobachtung LXVI 180. 

— bei Blaublindheit LXVI 185. 

— Nachbilder der LXII 17, LXV 

özl, LXVI 181. 

— phvsiologische Bedeutung LXVI 

130. 


Macula lutea, Adaptation bei anatom. 
Defekte der LAV 384, 415. 

— assoziutive Verbindungen LXII 348, 

368. 

Doppelversorgung LXII 344, 850, 

LXX 388. 

Drusen LXIX 376. 

Durehlócherung durch Schrotkorn 

LXIV 286. 

Farbe LXII 1, 4, 

LXVI 141, 156. 

anatomische Untersuchungen 

LXII 61, LXV 486, LXVI 152. 

— Bedeutung der Intensität und 

Qualität der Lichtquellen LXV 508, 

510. 

— — bei Embolie der Art. centr. ret. 
LXV 506, 507, LXVI 157. 

— — entoptische Untersuchung LXII 
12, 59, 71, LXV 513. 

— ophthalmoskop. Untersuchung 

LXII 2, 71, LXV 494, LXVI 146. 

— — bei ophthalmoskop. Untersuchung 
mit Tageslicht LXV 502, 510. 


70, LXV 487, 


Sachregister. 


Macnca Inten, Farbe bei Retinitis cen- 

tralis LXV 507. 

— bei Sehnervenatrophie LXV 508. 

— Sitz der LXV 528. 

— bei Thrombose der Zentralvenen 

LXV 507. 

— Untersuchung mit Farbenmisch- 

ungen LXII 25, 56, 71. 

Fasern, Verlauf der LXX 390. 

funktionelle Sonderstellung LXVI 

186. 

Größe LXV 486, 504. 

inselfórmige Vertretung im Occipi- 

tallapen LXV 103. 

kirschroter Fleck, Ausdehnung 

LXII 5. 

— — Erklärung LXI 73. 

— — Fehlen bei Verschluß der Zen- 

tralgefäße LXI 266. 

Kolobom, s. Coloboma mac. 

kortikale Repräsentation LXII 344, 

851. 

der Leiche LXII 61, LXV 490, 

LXVI 147. 

— — — Farbe der LXII 62, 69, LXV 

489. 

— — — Entstehung LXII64, LX V 

489, 513, LXVI 166, 175. 

— — Konservierungsmethode LXII 

62. 

und Netzhautperipheric, Unterschied 

der Funktion LXII 348, 368. 

Sehpurpur der LXII 55. 

— Veründerungen bei Commotio retinae 
LXII 230. 

— — nach Rontgenbestrahlung LXVI 
116. 


Maculadegeneration, Haab'sche LX V 
885. 

Maculare Aussparung bei Hemianopsie 
LXX 358. 388. 


Macnlares Gefälle des 
Lichtes ХІІ 25, 33, 41, 46, 50, 
52, 71, LXV 519. 

— Einfluß des Sehpurpurs LXII 48. 

— Koeffizient des LXII 33. 


Magnesiumbogenlieht zur 
Lichttherapie LXVI 290. 


lokalen 


Magnesiumfunken, Energie der ultra- | 


viol. Strahlen LXVI 286. 
— therapeutische Anwendung, Nach- 
teile LXVI 289. 
— Wirkung aufs Auge LXVI 287. 
Magnesinmspektrum LXVI 287. 
Mallory’s Fürbungsmethode LXVII 
319. | 
Mamma, Lymphosarkom der LXI 134, 
136. | 


terminalen : 
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Manganchlorür, Diffusion in die Linse 
LXII 101. 
— Nachweis LXII 102. 


Manolescu’s Nachstaroperation 
LXIII 561. 
Manometer von Leber LXIV 18. 


Marchi-Degeneration LXIV 285. 

— -Färbung LXIV 265, 283. 
-Fixierungsmethode LXIV 244. 
-Reaktion LXIV 285. 

— biologische Bedeutung LXIV 
307. 

-Untersuchung bei Stauungspapille 
LXIX 340. 


Marklüsionen, Feststellung dureh Fär- 
bung LXIL 312. 

— bei Rindenerweiehungen LXII 307. 

Markscheiden, Entwicklung LXX 378. 

Markscheidenfürbung LXI 7, LXIV 
285. 309. 

Mastzelleu bei Amyloiderkrankung der 

Conj. LXVII 126. 

bei Demodexerkrankung der Lid- 

haut LXIX 504. 

bei Parinaud’scher 

LXIII 82. 

bei Plasmom der Conj LXVIII 

116. 118, 119. 

bei subkonjunkt. AbszeB LX VII 68, 

— beisympathisierend. Entzündung LXI 
385. 

— bei Trachom LX1II 305, LXIX 511. 


Erkrankung 


Maulwurf, Gudden’sche Kommissur 
LXVII 80. 

Maus, Gudden’sche Kommissur LXVII 
80, 

— Kreuzuug im Chiasma LXV 102. 

— Muskelzellen in der Chorioidea 


ХҮП 351. 

— Tränenröhrehen, Entwicklung LXII 
390. 

Maxwell’scher Fleck, Bedeutung des 

— anatom. Baues der Macula LXV 
024. 

— Beobachtung LXII 12, LXV 515. 

— Erklärung LXV 523, 531, LXVI 
179. 

— Größe und Form LXV 515, 522. 
LXVI 156, 162. 

— Löwe’scher Ring LXV 516. 

— parallaktische Verschiebung LXII 
14, LXV 527, LXVI 161, 181. 

— Sitz LXII 15, LXV 517. 

— Untersuchungsmethode LXU 
LXV 516. 

Medialkerne, kleinzellige, der Affen 
LXX 542. 

— — Sphinkterzentrum LXX 539, 1.62. 


12, 
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Meerschweinchen, angeborener Kata- 
rakt nach Impfung mit Tuberkel- 
bazillen und Streptokokken LXV 
308. 

Triinenréhrehen, Entwicklung LXII 
3t8. 

Tuberkulose der Соп). LXI 199. 
Megalocornea, s. Cornea globosa. 
Meibom’sche Drüsen, s. l'arsaldrüsen. 
Melanom der lris beim Katzenembryo 

ХҮШ 20. 
Membrana pupillaris LXTIT 436, 439. 


440, 446, 447, 448, LXVII 26, 31. 


244. 

Beteiligung an der Keratoiritis beim 

Fotus LXIV 229, 235. 

Beziehung zur Pupillenweite LX VIII 

338. 

fütale LXVI 219. 

Hückbildung LXVIII 339. 

Membrana pupillaris perseverans, 
Entstehung LXIV 255. 

Membrana vaseniosa retinae, Histo- 
genese LXX 452, 464. 

Meningitis, Sehnervenatrophie nach 
ХУП 140. 

— Stauungspapille bei LXIX 443. 

Mesoderm, Rüekbildung in den Augen- 
blasenspalten LXVIII 330 

— Verbindung mit dem Ektoderm LAV 
251. 


— 


Ursache von MiBbil- 
dungen d. A. LXVIII 436, 445, 453. 

Mesodermleiste LXV 210, LXVII 252. 
LXVIII 294, 319. 

Methylenblau, Diffusion in die Linse 
LXI 115. 

Methylenblaufärbung, vitale LXI 505, 

Methylviolett, Diffusion in die Linse 
LXII 115. 

Migriine bei Hyperphorie LXII 418. 

Mikrococeus epidermidis albus, Toxin- 
wirkung auf die Conj. LXVIII 83. 

Mikrognathie bei Hydrophthalm. con- 
gen. LXIII 228. 

Mikroorganismen bei eitriger Perfo- 

ration. der Linsenkapsel LXV 47, 

53. 57. 65. 

bei Iritis und Tridoeyklitis „ХП 215. 

— Morb. macul. Werlh. LXIV 183. 

— Parinaud’scher Erkrankung LX UI 

55. 

— sympatbischer Entzündung LXI 

449. LXIL 194, 211. 217. 225. 

— Ulcus corn. serp. ПХП 219. 

in der Vorderkammer, Schicksal 

LXIV 415. = 

Mikrophthalmus, Atiologie und Pa- 
thogenese LXI 356, LXVI 228. 
ХУП 235, LXVIII 333, 436. 
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Mikrophthalmus, Ätiologie und Patho- 


genese, Anomalien des Gehirns 
LXVII 258. 
— — — — d Atavismus LXVIII 455. 


— — — Enge des Amuions LXVII 
258. 

— — — Hereditat 
LXX 2321. 

— — — Verwachsung von Meso- 
derm mit Ektoderm LXVIII 436, 
445. LXX 324. 

— — — — — der Retina mit der Hin- 
terfläche der Linse oder mit dem Ko- 
lobomspalt LXVIII 437. LN X 324. 
Durchmesser der Cornea LXV 389. 
Fehlen der Papille LXVIII 305, 
311. 313. 

— — — Pathogenese LXVIII 316. 
glióse Wucherung LXVIII 306, 309. 
Glioma retinae LXI 352, 360, LXIX 
474. 

beim Kaninchen nach Röntgenbe- 
strahlung LXV 317, 352. 

Kolobom bei LNI 362, ХПІ 40, 
LXV 389, LXV1II 429, 135. 
kolobomatóser, beim Hund LAVIIL 
444. 

Optikuskolobom bei LXV 198. 
patholog. Anatomie LXI 353, LXIII 
40, LXIII 428. 

Retina, Duplikatur und Falten der 
LXIIL 41, LXV 163. LXVIII 430, 
4306. 

— — — Erklärung LXVIII 440. 
— Rosettenbildung in der LXIII 
41, LXVII 191, 197, LXVIII 432. 
Mikrophthalmus mit — Cyste, саз. 
LXVII 187, LXVIII 301. 

— — Ein- und Doppelseitigkeit 
LXVII 224. 

— — ektatisches Kolobom LXVII 
240. 

— — Gehirnbefund LXVIT 188. 
— — (Qeschleeht LXVI 224. 

— — Gruppen LXVII 228, 249, 
260, LXX 314. 
Identitát mit 
Kolobom LXX 315. 
— — Kasuistik LXVII 217, 262. 
— — Komplikationen LXVII 225. 
— —mikroskop. Befund LXV11I 188, 
195, 201, 208, 211, 216, LXVIII 302. 
— — Netzhautablósung LXVIT214. 
— — Pathogenese LXVII 233, 249, 
261, LX X 318. 

— — patholog. Anatomie LXVII 
298, LXVIII 301, LXX 315. 

— — Theorie von Arlt LXVII 234. 
Bach LXVIII 454. 
Duyse LXVII 235. 


LXVII 259, 


ektatischem 
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Mikrophthalmus mit Cyste, Theorie 
vou Ginsberg LXVII 237. 
———— — v. Hippel LXVII 2465. 
— .. — — — Kundrat LXVII 234. 
— — — — — Mannhardt LX V II 239. 
— — — — — Mitvalsky LX VII 236, 


— — — — — Natanson LXVII 252. 

— — — — — Pichler LXVII 244. 

— — س — س‎ Schimanowsky LX VII 
238. 

Mikropie durch Konkavglüser LXVI 
471. 

— Theorie LXVI 486, 

Mikroretina LXV 158, 167. 

Mikroskopische Techuik, Conjuncti- 
valepithel LXIX 531. 

— Irisuntersuchung LXX 410. 

— s. Einbettung, Färbung, Fixierung, 
Härtung etc. 

Milzbrandbacillus, Toxinwirkung auf 
die Conj. LXVIII 82. 

Minimum separabile LXIV 564, 600. 

Miosis bei Blutgefäßinjektion LXIV 
360. 

— bei dekapitierten Frósehen, Wirkung 
der einzelnen Spektralstrahlungen 
LXV 122. 

— nach Durchschneidung des Optikus 
beim Kaninchen LXI 570. 

———— س‎ — — auf elektrische 
Beliehtung LXV 110. 

— — — — — — — durch Luxieren 


————————— Reizung der 


— — — — — —À —À — — der Nasen- 
schleimhaut LXI 573. 

— — — — — — — Wirkung der ein- 
zelnen Spektralstrahlungen LXV 
120. 

— — — — — bei der Katze, auf 
elektrische Belichtung LXV 111. 

— bei Elektrolyse des Kammerwassers 
LXVI 352. 

— des Greisenalters, Erklárung LXIV 
366. 

— und Mydriasis, Geschwindigkeits- 
unterschiede LXIV 374. 

— hei Optikusatrophie auf elektrische 
Belichtung LXV 113. 

— nach Optikusunterbrechung, Erklä- 
rung LXV 127. 

— bei Punktion der vorderen Kammer 
LXIV 360. 

— amSchliissellochkolobom LXIV 378. 

— Verbreiterung des Sphinkter pupill. 
in LXIV 370. 

— Zunahme des Ektropiums des Pupil- 
larrandes in LXIV 361, LXVIII 28. 


Miosis, Zustandekommen LXIV 377. 


MiBbildungen, angeborene, geschwulst- 
ähnliche drüsige, des vorderen Bul- 
busabschnittes LXIV 187. 

acino-tubulöse Drüsen in 
LXIV 197, 203. 

— — — — Herkunft LXIV 212, 217. 

— — — Atiologie LXIV 214. 


— — cas. LXIV 188. 
— — Dermoidbildung in LXIV 195. 
217. 

— — — Entstehung LXIV 207. 

— — — histologische Untersuchungs- 
teehnik LXIV 192. к 

— — — Kasuistik LXIV 199. 

— — — Knochenkeim im LXIV 200. 

— — — Knorpelgewebe im LAIV 
196. 

— — — — Herkunft LXIV 912. 218. 

— — — mikr. Befund LXIV 192. 

— — — Wesen LXIV 202. 

— des Auges, Ursache LXIV 
LXVIIT 436, 445. 

— der Genitalien LXIII 27. 

— nach Röntgenbestrahlung I.XV 353, 
37. 

— Cyklopie, Kolobom ete. s. d. 

Mitosen nach Bestrahlungen LXVI 282. 


Moll’sche Drüsen LXVI 505, 537. 

— Ausführungsgang LXVI 538. 

— Charakter LXVI 537. 

— Entwicklungsgeschichte LXVI 560, 
562, 564, 565, 566, 567. 

— Form LXVI 537. 

— Glasmembran LXVI 540. 

— Mündung LXVI 537. 

— Muskelfasern LXVI 540. 

— Nerven LXVI 553. 

— Sekretionsepithel LXVI 539. 

Monochromatisches Licht, 
suchungen im LXII 22. 

Morbus maculosus Werlhofli, cas. 
LXIV 177. 

— — Mikroorganismen bei LXIV 183. 

— — mikroskop. Befund LXIV 179 

— — ophthalmoskop. Befund LXIV 
177. 

— — Rundzelleninfiltration bei LXIV 
184. 

— — Sektionsbefund LXIV 178. 

— — Ursache der Blutungen bei LXIV 
182. 

Mukoid in der Hornhaut LXIII 327. 

— Rolle bei der Alauntrübung der 
Hht. LXIII 341. 

Bleitrübung der 


915, 


Unter- 


—— шз Hht. 
LXIII 330 
— — — — Kalktriibung der llht. 


LXIII 327. 
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Mukoid, Rolle bei der Kupfertrübung 
der НЬ. LXII 336. 

— —  — Quecksilbertriibung der 
Hht. LXIII 345. 

— — — — Silbertrübung der НМ. 
ХПІ 333. 

— — — — Ziuktrübung der Hht. 
LXIII 339 

Mukoide, metallische, Auflösungs- 
mittel der LXIII 348, 359. 

Müller’scheLösung, Einfluß auf eiweiD- 
halt. Glaskórper LXVIII 392. 

Musculas levator E 
wicklungsgesch. LXIX 201, 
906, 207, 209, 211, 218. 

Musculus obliquus infer. Durch- 
trennung bei Myopie LXVIII 475. 

Musculus obliquus infer. et super., 
Wirkungsweise, Geschichtliches 
LXVIII 474. 

Museulus obliquus superior, Ent- 
wicklungsgeseh. LXIX 205, 211. 

— — — Lähmung LXII 437, 438. 

Musculus orbicularis, Entwicklungs- 
gesch LXVI 567, LXIX 201, 205. 

Musculus rectus externus, ‘uer- 
schnitt LXIL 127. 

Musculus rectus inferior, Querschnitt 
LXIII 447. 

Musculus rectus internus, Lähmung 
bei Parotitis epidem, LXX 270. 

— — — Querschnitt LXII 127. 

Musculus retractor bulbi bei Mi- 
krophthalm. LXVIII 434. 

Musculus Riolani, s. Riolan. 


Muskel d. A., Abstand vom Optikus 

bei Aniridie LXX 66. 

— — - bei Hydrophthalm. cong. 

LXIII 497, 506, 515, 595. 526. 

Hypertrophie, wahre LXII 

LXIL 452. 

— — Ursachen LXII 128. 

— — Vorkommen ХПІ 458. 

Querschnitt am lebenden und toten 

LXIII 454. 

.— — der Fasern am lebend. und toten 
LXIII 458. 

Muskelansiitze, Breite hei Hyvdroph- 
thalm. cong. LXIII 497, 506, 515, 
520. 

— — bei Myopie ХПІ 536, 537, 538. 

— Entfernung vom Limbus bei Aniridie 
LXX 66. 

— — — — bei Hydrophthalm. cong. 
LXIII 483. 497. 506, 515, 525, 526. 

— — — — bei Myopie ХПІ 536, 
537, 538. 

Muskeldruck, Verlängerung der Augen- 
achse durch LXV 27. 


Ent- 
205, 


196, 
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Muskeldruck, Vermehrung der Horn- 
hautwólbung dureh LXV 30. 

Muskelenergie, individuelle LA 426. 

Muskelepithelblatt, Ansatz, ciliarer 

LXIV 373. 

— pupillarer LXIV 371. 

Dicke LXIV 840. 

Funktion LXIV 378. 

Verbindung mit dem  Sphinkter 

LXIV 371. 

— s. Bruch-Henle’sche Membran und 
Dilatator. 

Muskelfaser, Kohäsionskraft LXIV374. 


Muskelflbrille, wechselnder Quer- 
schnitt LXIII 454. 
Muskelkontraktion und elastische 


Kontraktion, Unterschied LXIV 374. 
Mydriasis, Abnahme des Ektropiums 
des Pupillarrandes in LXIV 361. 
dureh Atropin bei Kaninchen LXV 
111. 

— — bei Katzen LXV 111. 

— — bei Negern nnd Indianern 
LXV 503. | 
Blendung bei LXV 395. 

durch Klopfen auf die Bauchgegeud 
beim Kaninchen LXI 574. 
mangelhafte. bei Neugeborenen 
LXVIII 38. 

und Miosis, Gesehwindigkeitsunter- 
schiede LXIV 374. 

bei Parotitis epidem. LXX 271. 
Verhalten der Iris bei LXIV 362. 
Verschmiilerung des Sphinkter pup. 
in LXIV 370. 

— dureh Wärmestrahlung LXV 113. 
Mydriatika, Wirkung bei experimen- 

tellem Glaukom LXVI 417. 
Erklárung LXVI 419. 
Myelinisation LXII 310. 
Myofibrillen LXVIL 849. 

Myoglia LXIV 154. 

Myom der Iris LXVIII 21. 

Myopie, Ablatio retinae, Häufigkeit 
LXX 50, 55. 154. 

Adaptation bei LXV 411, 416. 

in den verschiedenen Altersstufen 
LXX 158. 

Achsenlünge d. A. LXI 232, 233, 
234. 243. 

Atiologie und Pathogenese LXI 227, 
937, ХІ 528, LXVIL 379. 

— — —angeborenes Staphyl. post. 
LXVII 380. 

— — — Akkommodation LX X 170. 
— — Amblyopie LXX 163. 

— — — Astigmatismus LXX 158, 
157. 162, 198. 

— — — Dehnung des hinteren Ab- 
schnittes ХУІ 425, 432. 


сарнин» 
— 
— 
— a ë — ae  — 
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Myopie, Ätiologie und Pathogenese, 


Drucksteigerung, intraokul. LXVII 
881. 

— — — Entziindungstheorie LX VII 
380, 482. 

— — — Geschichtliches LX V II 380. 
— — — Hornhauttrübungen LXX 
154, 162. 

— — — Muskeldruck LXX 170. 
bei beginn. Altersstar LXV 35. 
angeborene LXIII 528. 

durch  Brechungsindex-Zunahme 
LXV 35. 

Chorioidea, Atrophie, s. d. 

— Blutungen LXVII 411, 414. 

— Erkrankungen bei LXX 43. 

— Herde, Entstehung LXVII 433. 
— — mikr. Befund LXVII 394. 
404, 407, 408, 411, 414, 415, 419. 
420, 421. 

— —ophthalmoskop. Formen LX VII 
430, 433. 

— Supratraktion LXVII 393, 396, 
398, 400, 409, 404, 410, 413, 418. 
493, 497. 

Cornea, Dicke der LXIII 533. 

— GróBe der LXIII 530. 
Descemetis, Risse LXIII 531. 

bei Diubetes LXV 35. 

Disposition LX VIL 379, LXX 161. 
Druck. intraokularer LXIII 536. 
Einfluß der höheren Schule LXX 
150. 

— der Volksschule LXX 145. 
Exkavation der Papille LXIII 529, 
536, LXVII 403, 404. 
Glaskórperverflüssigung LX VII 395, 
401, 403, 409, 416, 417. 
Gleichgewichtslage, Prüfung 
ХІІ 402. 

hochgradige, Entstehung LX V 11383. 
— Glankom bei LXIII 536. 

— und Hydrophthalm. cong., Iden- 
titit LXIII 527. 

— — — Unterschied LXIII 527. 
— MaBe des Bulbus LXIII 537,538. 
— Optikusinsertion LX VII 392, 395, 
398, 399, 401, 303, 404, 406. 410, 
417. 

— Optikusscheidenraum LXV 211, 
213, LXVII 395. 396, 398, 399, 401, 
403, 404, 406, 410, 413, 418. 422. 
Sehschärfebestimmung LXIV 


der 


559. 
Hornhautradius bei LXX 128. 

bei Hydrocephalie LXV 93. 

bei Hydrophthalm. cong. LXIL 217, 
534, LXVII 184. 

bei Ikterus LXV 35. 

bei Iritis LXV 35. 


Myopi 
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e, Kammertiefe bei LXX 140. 
bei Koloboni LXV 212. 
Lichtsinn bei LXI 54. LXV 411. 
Muskelansátze, Breite der LXIII 
537, 538. 
— Entfernung vom Limbus LXIII 
536, 537, 538. 
Naharbeit, EinfluB der LXVII 379. 
ophthalmoskop. Befund LXIII 5?5. 
patholog. Anatomie LX V II 393, 396, 
398, 399, 401, 404, 406, 410. 418, 
LXVIII 58. | 
progressive, Wesen LXI 227. 
Ruhelage der Augen bei LXX 190. 
Sehschürfe bei LXX 156. 
Sklera, Dehnung im hint. Abschnitt 
LXIII 539. | 
— Dicke LXI 241, LXIII 595, LXV 
209. 
— elastische Fasern LXI 227. 231, 
235. 237. 
— Struktur LXI 242. 
Skotom für Blau, zentrales LXV 
413. 
Staphylombildung bei LXI 228. 
Therapie: Myotomie des Obliqu. 
infer. LXVIII 473. 
— s. Mvopieoperation. 
Vergrößerung d. A., Erklärung LXX 
170. 
Vollkorrektion, Einfluß des Alters 
auf die Progression bei LXX 168. 
— Einfluß auf die Progression LXX 
164. 
— des Astigmatismus, Einfluß auf 
die Progression LXX 163. 
— Theorie der LXX 169. 
Zunahme bei Operierten und Nicht- 
operierten LXX 56. 


Myopieoperation, Ablatio retinae nach 


А 


LXI 234. 

— — Disposition LXX 54. 

— — Einfluß von Glaskörpervorfall 
und -verlust LXX 53. 

— — Häufigkeit LXX 44, 51, 61. 
Astigmatismus nach LXX 59. 
Besserung nach LXX 41, 61. 
Diseission, primáre LXX 84. 

— — Anhänger LXX 35. 

— — Heilungsdauer LXX 37. 

— — Zahl der Eingriffe LXX 86. 
ein- und doppelseitige LXX 63. 
EinfluB auf den Verlauf der Myopie 
LXX 56. 

Glaskórperverlust bei LXX 53. 
Hümorrhagien LXX 43. 
Indikation LXX 69. 
— bei Ablatio ret. 
Auges LXX 68. 
Infektionsgefahr LXX 38. 


des anderen 
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Myopieoperation, Koutraindikationen 

LXX 25, 63. 

Lebensalter LXX 38. 

Liuearextraktion, primäre LXX 36 

— — Anhänger LXX 37. 

— — Heilungsdauer LXX 37. 

— — Zahl der Eingriffe LXX 37. 

Myopiegrade LXX 39. 

Operationsverfahren LXX 63. 

periphere Extraktion LXX 60. 

Statistik LXX 2, 145. 

Verschlechterung nach LXX 42. 61. 

Myxödem, Neuroretinitis bei LX L 500. 

N. 

Nachbilder der entoptischen Macula 
LXIL 17, LXV 531. 

Nachblutung nach Enukleation LXI 68. 

— — — Gelatine bei LXII 169. 

Naclidelinung, elastische LXIV 7. 

Nachstar, s. Katar. secund. 

Nachstaroperation nach: Aynew LXIII 

569. 

Bowman LXHI 552. 

da Gama Pinto LXIII 560. 

v. Graefe LXIL 560. 

Kugel ХОТ 564, LXX 124. 

Manoleseu LXIII 561. 

Schmidt-Rimpler LXIII 570. 

Sehuaudigel LAX 126. 

v. Wecker LXIII 560. 

Nagel’s Adaptometer LXV 381. 

— Tafeln LXII 467. 

Nagel-Verletzung d. A LXVI 299. 

Naphthalinstar, Einwirkung von Jod- 
kalium auf LXVII 291. 

— experimenteller LX VII 275. 

— Verhalten des Kapselepithels LA VII 
283. 

Narkose, EinfluB auf den Pupillar- 
reflex LXX 545. 

— bei Kaninchen LXIX 418. 

— '[heorie der LXII 119. 

— bei Trepanation des Schädels LXIX 
314, 324. 

Nusenbluten bei Parotitis LXX 259. 

Naseneiterung bei Orbitalphlegmone 
LAI 474. 

Nasennebenlióhlen- Erkrankung, 

ducenslihmung bei LXV. 453. 

— Diagnose LAV 458. 

— Exophthalmus LX V 452, 455. 460. 

— Sehnervenerkrankungen bei LAV 

140—485. 

— Therapie LXV 450. 


Ab- 


| 
| 
| 
| 
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Natriumkarbonat in der Hornhaut 
LXIL 324. 

Natriumsalze 
metallischen 
LXIII 349. 

Natriumthiosulfat zur Aufhellung von 
Silbertrübungen der Hornhaut LXIL 
353, 359, 363, 382. 

Neger, Atropiumydriasis beim LXV 
503. 

Nekrose im Aderhautsarkom LXI 573, 
ХПІ 477, 

Nephritis, ^ GefáDBveránderungen bei 

LXX 224. 

— des Auges bei LXX 225, 227. 

Kompensation bei LXX 231. 

Netzhauterkrankungen bei, Patho- 

genese der LXX 200, 

Odem der Netzhaut und der Haut 

bei LXX 201. 

Nervenfasern, Fürbung LXIV 249. 

— marklose, Farbung LXIV 258. 

— varıköse LXIV 180. 

— — Wesen LXIV 184. 

Nervenzellen, Veranderungen 
Entzündung LXIV 259. 

Netzhautbilder, Eintluß von Zylinder- 
glisern auf die Lokalisation der 
ХИ 462. 


Aufhellung von 
Hornhauttrübungen 


zur 


nach 


— Grobe bei Aphakie, Berechnung 
LXV 21. 

Netzhautmeridiane, ` korrespondier., 
abnorme [аре bei  Vertikalab- 
lenkungen LAL 432. 

Netzhautreizung, intermittierende 


LXVIII 395. 

Ermüdbarkeit, periphere und zen- 

trale LXVIII 403. 

Flacker- und 

LXVIII 396. 

Untersuchungstechnik LXVIII 401. 

s. auch Verschmelzungsfrequenz. 

Nenbildungen, tuberknlöse, Resistenz 
der Blutgefäße in LXI 203. 

— — Umwandlung in Granulations- 
pewebe LXI 204. 

Neugeborene, Chorioidea, Dicke der 

LXVII 312. 

Conjunctiva, Histologie LXIL 290. 

Hornhautradius LXX 132. 

Hornhauttrübung, vorübergehende 

LXIV 225. 

Iris LXVIII 265. 

— hintere Grenzschichten LXIV 

148. 

Irisfarbe LXVIII 33. 


Flimmer-Stadium 


Nase und Orbita, venöse Verbin- | — Irishyperämie und -verfärbung LXIV 
dungen LXL 477. 223. 
— Zusammenhang von Erkrankungen , — Refraktion LXX 131. 


der LXI 478. 


— Retina, Blutungen LXIX 476. 
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Neugeborene, Retina, Dicke der LX VII 
313 


— Sklera, Dicke der LXVII 313. 

— Unwirksamkeit des Atropins, Ur- 
sache LXVIII 33. 

Neurasthenie bei latenten Gleich- 

gewichtsstorungen LXII 419, 424, 

428. 

okulare Therapie bei LXII 428. 

— — — Einfluß der Suggestion LXII 
429. 

— Symptome LXII 423. 

Neurektomia optico-ciliaris bei ab- 
solut. Glaukom LXIV 407. 

Neuritis optica, Adaptation bei LXV 

398. 

Drusen der Papille bei LXIX 381. 

bei experimenteller sympath. Ent- 

zündung LXII 213. 

Gesichtsfeld bei LXV 398. 

bei intraokularen Tumoren LXIII 

73, 81. 

e Lue. Lumbalpunktion bei LXV 81. 

bei Orbitalphleemone LXI 482. 

bei Parotitis LXX 255, 269. 

bei perforiertem Hornhautgeschwür 

LXVI 440. 

bei sympath. Ophthalmie LXIX 562. 

— — — Pathovenese LXIX 563. 

Trennung von Stauungspapille 

LXIX 327. 435. 

Vergrößerung des blinden Flecks 

LXV 398. 

Neuritis optica interstitialis bei 
Intoxikations-Amblyopie LXI 520. 

— nach Unterbindung des Optikus 
LXIV 516, 526. x 

Neuritis optica retrobulbaris, Ati- 

ologie LXV 445. 

bei Erkrankungen der hinteren 

Nebenhöhlen der Nase LXV 4145. 

-- — — Ein- und Doppelseitigkeit 

LXV 445. 

— — Gesichtsfeld LXV 446, 452. 

— — ophthalmoskop. Befund LAV 

446, 456, 460. 

— — Sehstórung LXV 445. 

— — zentrales Skotom LXV 445, 

448, 452, 454, 456, 457, 459, 460. 

Licht-und Farbensinn, diagnostische 

Bedeutung LXVI 504. 

sympathica LXI 434. 

Verschmelzungstrequenz bei LXIX 

213. 

Neuroglia des Optikus, s. d. 

— der Retina, s. d. 

— Wucherung im atrophischen Optikus 
LXI 61. 

— — in der Retina LXIII 3, LXIV 
317. 
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Neuroretinitis albuminuriea, Adap- 
tation bei LXV 400. 

— — Gesichtsfeld bei LXV 400. 

Verschinelzungsfrequenz 
LXIX 274. 

— bei Myxódem LXI 500. 

Verschmelzungsfrequenz bei LXIX 

275. 

Neurosen bei Gleichgewichtsstórungen 
LXII 418, 423. 

Neurotomia optico-ciliaris bei sym- 
path. Entzündung LXI 450. 

Nieren, Lymphosarkom der LXII 136. 

— Sarkommetastasen LXIII 473. 476. 

NissPsehe Methode LXI 504, LXIII 
85. 

Nyktalopie bei Amblyopien LXV 388. 

— Blenduugserscheinungen bei LXV 
389. 

Nystagmus bei Katarakta congenita 

LXV 8. 

in den Endstellungen LXX 342, 

346, 350, 356. 

bei HirnabszeB LXIX 438. 

bei Hydrophthalm. congenit. LXVII 

175. 

bei Irideremie LXX 65. 77. 

-- — Ursache LXX 79. 

bei Mikrophthalmus LXV 389. 

rotatorius LXV 186. 

Scheinbewegung bei LXVI 19]. 

bei Turmschüdel LXVIII 419. 


0. 


Oberflächenparallele Lagerung neu- 
gebildeter Hornhautlamellen LXII 
941. 

Oberlideysten, Entstehung LXVII 256. 

Obskurationen bei Stauungspapille, 
Ursachen LXV 97. 

Obstipation bei latent. Vertikalschielen 
ХІІ 419. 

Occipitallappen, Erweichung, 

Hemianopsie LXII 334. 

— Sehstórungen bei LXII 333. 

Gefäßverteilung im LXII 289. 300, 

306, 312. 

Restitution bei Rinden- und Faser- 

defekten LXII 365. 

Nitz des optischen Zentrums LXII 

343. 

thrombotische Veründerungen LXII 

209, 306. 

Veränderungen bei Rindenblindheit 

LXII 291, 296. 

Occipitalrinde, abweichende Schich- 
tung der Zellelemente LXII 339. 

Ochsenlinse,  isotonische Kochsalz- 
lösung LXII 89. 


bei 


ohne 


5 
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Occlusio pupillae, Operationsmetho- 
den bei LXIII 557. 

Oculomotorius, Nerv., Blutung in die 
Scheide bei Morb. macul. Werlh. 
LXIV 181. 

— Lühmung 
hinteren 

„ LXV 453. 

Odem der Haut und Netzhaut bei 

„ Nephritis LAX 201. 

Öllanıpen, Spektrum der LXIX 53. 

Ohrenleiden, Papillitis und Stauungs- 
papille ber LXIX 344. 

Ohr-Pupillarreflex ХІ 573. 


bei Erkrankung der 
Nebenhöhlen der Nase 


Operationsnarben der Cornea, Pig- | 


inenteinschlüsse LATI 545. 
Ophthalmia elektrica, Rolle der ultra- 
viol. Strahlen LXIX 50, 59. 
— — Symptome LXIX 49. 
Ophthalmoplegia interior bei Paro- 
titis LAA 267. 
Ophthalmoskopischer Befund bei: 
Aderhautherden bei Myopie LXVII 
430, 433. 
Aderhautsarkom LXIII 71. 
— Bleiintoxikations-AmblyopieLXV 
387 
— Chininvergiftung LXX 248 
— Cyanosis retinae LX VITI 183. 185. 
Drusen des Sehnervenkopfes 
LXIX 356, 357, 859, 361, 374. 377. 
— Durchschneidung von Ciliarge- 
ҒаВеп LXIV 268. 
— Embolie der Art. central. ret. 
LXHI 398, 399, 400, 401, 402, 403. 
— Evulsio n. optici LXVII 867. 
— hümorrhag. Infarkt der Retina 
LXI 309. 
— Hemianopsie LXX 378. 
— Hunden LXI 512. 
— Hvdrophthalm, congenit. LXIII 
535. 
— Kaninchen LXVI 37. 
— Morbus macul. Werlhofii LXIV 
177. 
— Netzhautablósung LXIV 383. 386. 
—- Neuritis retrobulb. iufolge Er- 
krankung der hinteren Nebenhohlen 
der Nase LXV 446, 456. 460. 
— Optikusatrophie, einfacher. mit 
phvsiolog. Exkavation LX VIII 130, 
132, 134, 150. 
Untersuchung mit Tages- 
licht LXV 502. 
-— Optikusdurchschneidung LXIV 
263. 
— Optikusunterbindung LXIV 516. 
— — Orbitalphlegmone LXI 482. 
— — prüretinaler Blutung LXIII 419, 
LAX 275, 277, 284. 290. 293, 311. 
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Ophthalmoskopischer ‚Befund bei: 
Pseudovliom LXX 112, 118. 120. 

Retinitis punctata albescens 

LXIII 282, 283. 

— Ketino-chorividitis juxtapapillaris 

LXIX 45. 

— Skleritis posterior LXIV 380, 

383. 386. 

— Stauungspapille LX V 74, 82, 86. 

— svinpathischer Entzündung LXIX 

560, LXX 465. 

— Thyreoidinamblyopie LXI 512, 

518. 

— VerschluB der Arteria macularis 

LXI 17. 

— — der Zentralarterie LXI 57. 

— — der Zentralvene LXI 284. 

Ophthalmoskopische Untersuchung, 

Bedeutung der Lichtintensitat LXV 

508. 510. 

— der Lichtquelle für die Farben- 

schätzung LAIT 2, LXV 509. 

— des Tageslichts LXII 3. 

Farbe des Augenhintergrundes LXH 

49. 

mit derQuecksilberbogenlampeLXH 

7. 11. LXV 508. 

mit Tageslicht LXII 8, LXV 499. 

— — Farbe des Augenhintergrundes 

LXII 3, LXV 500. 

— -- — — -- Einfluß des Lebens- 

alters LXV 501. 

— — Farbe der Papille LXXV 500, 

509. 

Optikus, Nerv., Anomalie beim Fótus 

LXIX 463. 

Aplasie LXI 361. LXV 202, 213. 

— und Kolobom LXV 214. 

Artefakte ип LXIV 280. 

Atrophie, s. Atroph. n. opt. 

Beziehung zum äußern Kniehöcker, 

bei der Hatte LXVII 82. 

Blutung in den, bei VerschluB der 

Zentralgefüsse LXI 23. 

Defekt im Stamm des LXV 201. 

Degeneration nach Durchschneidung 

LXIV 237, 238, 251, 258, 261, 265. 

— — — von CihargefaBen LXIV 

266. 

. — — — Schnelligkeit LXIV 258. 

bei multipler Sklerose LXIV 


— 


329. 
— im phthisischen Auge LXIV 325, 
326. 
—  ascendierende. bei Glaukom 
LXIV 311. 312, 314, 315, 316, 317, 
320, 391, 322. 

— — Schnelligkeit LXIV 306. 

— — bei Ulcus corneae LXIV 289, 
302, 306. 


— 
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Optikus, Degeneration asccndicrende, 


— 


— 


nach Verletzung LXIV 287, 291, 
292, 296, 299, 304, 306, 309. 

— descendierende, bei diffuser Skle- 
rose LXIV 328. 

— — bei Orbitaltumor LXIV 331. 
— kavernöse LXIV 310, 311, 313, 
314, 315, 320, 323, 329, [XVI 389. 
Druck auf's Ende des, Exophthal- 
mus bei LXIX 422. 

— — — Technik LXIX 417. 

— — — Verhalten der Zentral- 
gefaBe LXIX 422. 

— — — Wirkung LXIX 415. 
Duralseheide, Dicke LXU 274. 

— elastische Fasern LXV 85. 

— Gefäße LXVII 29. 

— Spaltung bei Stauungspapille 
LXV 80. 

— Verhalten bei Evulsio n. opt. 
LXVII 368. 

Durchschneidung, Degeneration der 
Netzhaut LXIV 250. 

— — der Netzhaut und des Seh- 
nerven LXIV 237, 251. 

— — des Sehuerven LXIV 258. 
doppelseitige, Verhalten der 
Kaninchen nach LXIV 263. 

— intrakranielle, Degeneration der 
Netzhaut und des Sehnerv. nach 
LXIV 260. 

— — Meningitis nach LXIV 260. 
— beim Kaninchen LXV 108. 

— bei der Katze LXV 109. 

— ophthalmoskop. Befund LXIV 
263. 

— Pupillarreflexe nach LXI 570. 
— Pupillenverengerung auf elektr. 
Belichtung, beim Kaninchen LXV 
110. 

111. 

— unkomplizierte LXIV 256. 
Einlagerung von Retina in den 
LXVIIl 246. 

Einschnürung, konzentrische LX VIII 
246. 

Kintrittsstelle der Zentralgefäße LXI 
14. 

Endigung LXVII 81. 83. 


bei der Katze LXV 


Entwieklungsgesehichte LXVI 223. | 


Erkrankungen, bei Erkrankungen 
der hint. Nebenhóhleu der Nase 
LXV 440—485. 

ie riui eet e eas. LXV 451. 
кез ааа uo uix Hüufigkeit LXV 
444. 

Rem шз ee РАСНА ЕЕЕ Pathogenese LXV 
441, 469. 


— Evulsio, LXVII 365. 
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Optikus, Evulsio, Begriff LXVII 365. 


— Häufigkeit LXVII 366. 

— ophthalmoskop. Bild LXVII 367. 
Verhalten der Duralscheide 
LXVII 368. 

— Verhalten der Lamina cribrosa 
LXVII 368. 


Faltenbildung im Konus myopicus 
LXVII 386, 400, 429. 
Faserquellung nach Unterbindung 
LXIV 535. 

Fehlen bei Cyklopie, Ursache LX VIII 
256. 

— bei Mikrophthalmus LXI 353, 
361. 

Fixierungsmethode LXIV 281. 
fleckförmige Fettdegeneration LXIV 
279, 289. 297. 

GefiiBe LXV 468. 


. Gliazellen, phagocytáre Rolle LXV 


467. 

— Proliferation LXV 460. 
Hypoplasie LXV 204. 

Insel von Pigmentepithelien 
LXIX 464. 


Intervaginalraum, s. Scheidenraum. 
Kolobom, s. Coloboma n. opt. 
Leitungsbahn bei sympath. Ent- 
zündung LXI 410. 

Liickenbildung nach Unterbindung 
LXIV 527. 

Lymphstrómung im LXIV 534, LXX 
105. 


im 


Markscheiden-Entwicklung LXX 
318. 
Nervenfasern, Entwicklung LXV 
214. 


Fehlen bei Aderhautkolobom 
LXV 213. 

— — -- Anencephalie LXVIII 267. 
— — Cyklopie LXVIII 246, 


261. 
— ~ — Mikrophthalmus LXVIII 
305, 312. 

(dem bei Embolie der Zentral- 
arterie LXIII 400, 407. 

— bei Filixextrakt-Vergiftung LXV 
470. 

— toxisches, bei Erkrankung der 
hint. Nebenhóhlen der Nase LXV 
476. 

— Wirkung auf die Nervenfasern 
LXV 470. 

pathologische Anatomie bei: Chinin 
vergiftung LXX 249. 

— — Cyanosis retinne LXVIII 192. 
— — Cyklopie LXVIII 24€. 

—— — Embolie der Zentralarterie 


LXIII 400, 407. 
5* 
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Optikus, pathologische Anatomie bei: 


experiment. Glaukom LXVI 349, 
388, 399, 407. 
— — -— Hrdrophthalm. congenit. 


LXIII 489, 494. 
. — Intoxikations-Amblyopie LXV 
418. 
— — Kolobom LXV 194, 211. 
— — Methylalkohol-Amblyopie LN V 
471. 
— — Mikrophthalmie LXIII 41, 
LXVII 191. 198, 200, 204, 215, 
LXVIII 305, 434. 
— — Myopie LXVII 393, 396, 398, 
400, 401, 404, 418. 
— Retinitis septica LXX 281. 
— Rindenblindheit LXII 302. 
— Stauungspapille LXV 83, 84, 
85, 86, 462, LXIX 293, 329, 340, 
342. 
— — des sympathisierenden Auges 
LXIV 410. 
— -- Thyreoidin-Amblyopie LXI 
507. 508, 509, 510, 516. 
— -- zentralem Skotom LXV 463. 
Gefübe LAV 468. 
— — — — — Nervenfasern LXV 465. 
— — — — Neuroglia LXV 466. 
Septen LAV 465. 
Pigmentepithel-Einwanderung 
LXVIII 234. 
Sarkom, mikr. Befund. LXIII 476, 
LXIX 285. 
Scheiden, 
LXIX 414. 
— — bei Stauungspapille LXIX 
333. 336. 414. 
— elastische Fasern, Vermehrung 
bei Glaukom LXVI 384. 
Scheidenraum, Bindegewebswuche- 
rung im LXVII 11, 27. 
— Blutung in den LXIV 181, 182. 
— Druck im LAV 97. 
— Entwicklung LXVIII 246. 
-- Eröffnung bei Stauungspapille 
LXV 80. LXIX 436. 
— Erweiterung bei Myopie LXV 
211, 213, LXVII. 392. 
Flüssigkeit im, 
LXV 71. 
— — Menge LNIV 532. 
— Fliissigkeitsstrom im, Richtung 
LXIV 512, 533, 535, LNIX 443. 
— Konkremente im LXIX 8. 
— Obliteration bei Cyanosis retin. 
LXVIII 192. 
— — bei Meningitis LXIV 540. 
Septensystem bei anthropoiden Affen 
LXII 274. 
— Tuberkulose LXI 195. 


Ampulle, Vorkommen 


Absonderung 


' Optikus, 
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Tuberkulose, entzündliche 
LXI 198. 

— Formen LXI 195. 

— Häufigkeit LXI 195. 

bei Haustieren LXI 213. 

— — Pathogenese LXI 213. 
knotchentormige LXI 195. 
Pathogenese LXI 195. 

beim Rind LXI 213. 

beim Schwein LXI 173, 914. 
— tumorartige LXI 196. 
Unterbindung bei Tieren LXIV 515. 
Faserquellung LXIV 535. 
Hornhauttrübung LXIV 518. 
Hvdrops vaginae LXIV 525. 
interstitielle Neuritis LXIV 
5206. 

— intraokularer Druck LXIV ; 
325, LXVI 326. 

— Lückenbildung nach LXIV 527. 
— mikr. Befund LXIV 516. £ 
— ophthalm. Befund LXIV 516, 
523. 

— Stauungspapille LXIV 528. 

— Verhalten der Gefäße LXIV 528. 
— — der Lamina cribrosa LXIV 


m.) 


Daid. 

Venen LAV 72. 

Verhalten bei Zinnobereinspritzung 

in den Subarachnoidealraum LAIV 

52%. 

Optisches Erinuerungszentrum LXX 
395. 

— Einseitiekeit LXX 396, 400. 

Optische Fasern, Verlauf im Knie- 
hocker LNII 353. 

— — in der Sehstrahlung LXII 354, 
356. 

Optisches Rindenfeld, s. Sehsphire. 

Optisches Wahrnehmungszentrum 
LXX 394. 

Opto LXIV 566. 


` Optotypen, s. Sehprobentafel. 


Ora serrata, entwicklungsgeschichtl. 
Verschiebung LXIX 156. 

Orang Utang, Auge des LXII 251. 

— Abstand der Fovea centr. von der 

Papille LXII 273. 

äußere Augenmabe LXII 252. 

Chorioidea, Dieke LXII 259. 

Ciliarmuskel LXII 261. 

Dilatator LXII 266. 

Duralseheide, Dicke LXTI 274. 

Eintrittsstelle der ZentralgefaBe 

LXII 274. 

-- Hornhaut, Dicke LXII 255. 

-- Durchmesser LXII 254. 

— — Radius LXII 255. 

Optikus LXII 273. 

— Septen LAI 274. 
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Orang гач; Papille, Durchmesser 
LXII ?73. 

— — physiolog. Exkavation LXII 273. 

— Retina, Dicke LXII 272. 

— Sklera, Dicke LXII 257. 

Orbieulus ciliaris, Entwicklungs- 
geschichte LAIX 156. 

— Pigmentepithelzellen, 
der LXIX 155. 

Orbita, AbszebD, 
LXV 457. 

Dermoideysten, Entstehung LXIII 

16 


Befestigung 
operative Therapie 


=m 


Encephalocele LXII 17. 
Entwicklungsgeschichte LXIV 211. 
Geschwülste, descendierende De- 
generation des Optikus und der 
Retina bei LXIV 331. 

— lymphomatése LXII 130, 
137. 


— 


133, 


Aggressivität LXII 146. 

bei Chlorom LXII 158. 

Doppelseitigkeit LXII 191. 

mikr. Befund LXII 139, 142. 

Pathogenese LXII 143. 

Riiekbildung LXII 150. 

Wachstum LXII 150. 

Gliom LXIII 13. 

Granulationsgewebe in der leeren 

LXI 22 

Karzinom LXV 460, 472. 

Knorpelgewebe LXIV 213. 

leukämische Tumoren, symmetrische 

LXII 190. 

Ivmphadenoides 

LXII 144, 164. 

und Nase, venöse Verbindungen 

LXI 477. 

— — Zusammenhang der Erkran- 

kungen von LXI 478. 

— und Hachen, Zusammenhang der 
Erkrankungen von LXI 479. 

— der Taube LXIII 90. 

— Teratoma congenit. LXIII 1. 

Orbitalphlegmone mit AbszcBbildung 
im Gesicht LXI 472. 

— — — in der Umgebung LXI 457. 

— Atiologie LXI 459. 470, 474, 476. 

Amaurose bei LXI 467. 48, 482. 

Beteiligung der Nasenschleimhaut 

LXI 474. 

ophthalmoskop. Befund LXI 482. 

und -periostitis, Diff.- Diagnose LXI 

461. 

Prognose LXI 481. 

Rachenaffektion bei LXI 479. 

mit SchlafenabszeB LXI 462. 

— .— Zusammenhang LXI 470. 

Sehstórungen bei, Ursache der LXI 

482. 


Tr 
=o 
— 
— 
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Orbitalphlegmone,  sektorenformiger 
Gesiehtsfelddefekt LXI 459. 
— Symptome LXI 461. 
— Therapie LXI 480. 
— und Thrombophlebitis, Diff.-Dia- 
gnose LXI 462. 
— Verbreitungswege LXI 480. 
Orbitalvenen, Thrombose, Diagnose 


LXI 462. 

Orbitopalpebraleysten bei Anophthal- 
De Kasuistik LXVII 217. 

- Pathogenese LXVII 249. 
— — patholog. Anatomie ы. 
230. 
GroBe LXVII 224, 259 
Gruppen LXVII "d 249, 26U. 
Inhalt LXVII 225. 
Komplikationen LXVII 225. 
bei Mikrophthalmie LXVII 
LXVIII 301, LXX 314 
-- — Kasuistik LXVII 217. 
— — patholog. Anatomie LXVII 
278, 
Pathogenese LXVII 233. 249. 
- patholog. Anatomie LX VII 226, 260. 
—- — AuBenschicht LXVII 226. 
— — Innenschicht LXVII 226 
Retina, aktive Wucherung LXVII 


185, 


252. 

— — perverse Lagerung LXVII 189, 
196, 996, 937, 244, 249, 268, LXX 
816. 


im Unter- und Oberlid LXVII 2241, 

259. 

Verwachsung mit der Orbitalwand 

LXVII 225. 

Orchitis bei epidem. Parotitis LXX 
261, 266, 270. 

Orientierung, Zustandekommen LXII 
319. 

Orientierungsstórungen, 
ХІІ 372, LXX 397. 

— bei Hemianopsie LXX 357. 

Orthophorie LXII 400. 

— absolute  Horizontaldivergenz 
LXII 412. 

— — Vertikaldivergenz bei LXTI 412. 

Ovarien, Dermoideysten, Erklärung 

LXIII 14. 


Erklärung 


bei 


P. 


Pannus degenerativus LXIX 1, 11. 
— klinisch. Bild LXIX 14. 

— mikr. Befund LXIX 4, 20, 24. 
— Verhältnis zur Keratitis bullosa 
LXIX 16. 

— — zum Totalstaphylom d. Corn. 
LXIX 25. 

glaukomatosus LXIV 319. 
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Pannus bei Keratitis parenchymat. 
LXII 530. 

— leukiimicus LXII 172. 

— Pathogenese LXII 531. 

— skrophulosus LXIX 11. 

— trachomatosus LXIX 11. 

Papngei, Tuberkulose der Conjunct. 
LXI 153, 199. 

Papille, Bindewebswucherung vor der 
LXI 23. 

—- Blutung in die LXIV 303. 

—- eystenartige Hohlräume LX VIII238. 

— Drusen ХІХ 355. 

— Durchmesser bei anthropoid. Affen 
LXII 273. 

— Exsudation auf der LXI 413. 

— Farbe bei Quecksilberbogenlicht 
LXV 509. 

— ~- normale LXII 4, 9, 64. 

— — bei Tageslieht LAV 509. 

— Fehlen bei Cyklopie LXVIII 255, 
961. 

— — bei Mikrophthalmie LX VIII 3805, 
311, 313. 

— — — — Pathogenese LXVIII 316. 

— Kleinheit LXVII 29. 

— leakiimische Infiltration LXII 174. 

— Pigmenteinwanderung LXVIII 18. 

— Schaltgewebszapfen LXVIII 140. 

— Schriigstellung bei Optikuskolobom 
LXV 194, 205, 211. 

— Vortreibung durch Druck LXIX 415. 

—. — — -- experimentelle Methode 
LXIX 417. 

— .. — — mittels Agar LXIX 426, 

— — — — — Paralfin LXIX 426. 

— — — = Quecksilber LXIX 422. 

— — — — — Vaseline LXIX 426. 

— — durch Entzündungsreize LXIX 
427. 

— — — — Ameisensäure LXIX 430. 

— — — — Elektrolyse LXIX 428. 

— — س‎ — Jequirity LXIX 428. 

— .— — Liquor Ammonii caust. 

LXIX 429. 

— weiDe Verfärbung bei Atrophie. 
Ursache LXIV 330, 333. 

Papillitis bei Aderhautsarkom LXII 
13. 

— bei Cyanosis retinae LXVIII 179, 
194. 

— bei Skorbut LXIV 175. 

Papillo-makulare Fasern, Erkran- 
kung bei Intoxikat.-Amblyopie LX V 
478. 

Paracenthese, s. Kammer, Punktion. 

Paraffininjektionen, subkutane, Em- 
bolie der Zentralarterie nach LXI 75. 

Parallaktische Verschiebung im auf- 
reehten Bild LXI 487. 


Parallaktische Verschiebung, entop- 
tische LXV 527, LXVI 161, 181. 

— im umgekehrten Hild LXI 487. 

Paranoia, Sehnervenatrophie bei 
ХҮШ 130. 

Paraplegiainferior bei Parotitisepidem. 
LXX 207. 

Parinaud’sche Erkrankung LXII 146, 
LXIII 52. 

— Atiologie LXIII 57. 

— Differentialdiagnose LXIII 56. 

— Ein- und Doppelseitigkeit LXIII 53. 

-- Halslymphome LXHE 53. 

— Infektiositat LXIII 58. 

— klinische Erscheinungen LXIII 53, 
LXVII 76. 

— Mikroorganismen LXIII 55. 

— mkr. Befund ХИР 59, 63. 

— Nekrosen LXIII 63. 

— Therapie LXIII 55, 57. 

— Verlauf LXIII 47, 66. , 

Parotitis epidemica, Akkommoda- 
tionslähmung bei LXX 269. 

— Albuminurie bei LXX 267, 271. 

— Allgemeinerscheinungen LXX 261. 

--- Dauer LXX 261. 

— Diabetes insipid. bei LXX 259. 

— — mellt, bei LXX 271. 

— Exophthalmus bei LXX 270. 

— Faeialislähmung bei LXX 258, 263, 
262. 

— Fieber LXX 261. 

— Häufigkeit LXX 260. 

— Tridocyklitis bei LXX 264. 

— Iritis bei LXX 262. 

— Lähmung des muse. rect. ict. LX X 
210. 

— Lokalisationen LXX 261. 

—- Mvdriasis bei LXX 271. 

— Nervenaffektionen bei LXX 265. 

— mit Nervenaffektionen und Iridocy- 
klitis LXX 263. 

— Neuritis optica bei LXX 269. 

— Ophthalmoplegia interna bei LNX 
267. 

— Orchitis bei LXX 261, 266, 270. 

— Paraplegia inferior bei LXX 267. 

— Prodrome LXX 260. 

Pars ciliaris ret., s. Retina. 

Payor nocturnus bei latent. Vertikal- 
schielen LXI 419. 

Pemphigus LXVII 166, 

Pepton, Diffusion in die Linse LXII 
111. 

Perifolliculitis acariea LXIX 502. 

Perineuritis retrobulbaris intracanali- 
cularis LAV 445. 

Periosterkrankung bei Chlorom LXII 


156. 
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Peritheliom LXIX 81, LXX 332. 

— mikr. Befund LXX 3834. 

Petroleum, Lichtstärke LXVI 460. 

Petroleumlampe als Arbeitslampe 
LXIX 74. 

Pferd, Tuberkulose d. A. LXI 154. 

Phagocyten im Trachomfollikol LXIII 
299. 

Phagocytose bei Injektion von elek- 
trolyt. dargestellt. Eisen indie vordere 
Kammer LXVI 397. 

— der Retina - Pigmentepithelzellen 
LXVIII 198. 

— bei Uleus corn. serp. LXV 292, 293. 

Phakokele, Bezeichnung LXVII 41. 

— post trauma LXVII 52. 

— — — Entstehung LXVII 55. 

— post ulcus, eas. LXVII 42. 

— — — Drucksteigerune LXVII 48. 

— — — Entstehung LXVII 44. 

Bedingungen: Drucksteige- 

rung LXVII 50. 

Größe und Beschaffenheit 
der Linse LXVII 47. 

— — — GroBe der Perforationsöffnung 
LXVII 46. 

— — — zentrale Lage der 
rationsöffnung ХҮП 44. 
Phakolyse, s. Mvopieoperation. 
Phenol, Diffusion in die Linse LXII 

121. 

Phlyktäne, Pathogenese LXVI 69. 

Phorometer LXIX 186. 

Photographische Methode für Ab- 
sorptionsbestunmungen LXII 137, 
150. 

Photometer von Förster LXV 378, 
414, LXVI 456. 

— — — modif. von Koster LXVI 497. 

— von Gullstrand LXII 30. 

— — Hori LXVI 456. 

— — Lummer LXI 534. 

— — Martens „ХП 38. 

Phototropismus LXIII 108. 

Phthisis bulbi, Degeneration der Netz- 
haut und des Sehnerven bei LXIV 
324. 

— nach Durchschneidung von Ciliar- 
wefäßen LXIV 208. 

— Erhaltung der Netzhaut und des 
Sehnerven bei LXIV 269, 271. 

— bei Iridoeyklitis spontanea LXI 376. 

— mikr. Befund LXI 432, LXIV 325, 
320. й 

— bei Sarkom der Chorioidea LXI 
370, LXIII 79. 

— bei Tuberkulose d. À. LXI 217. 

Pigment, Eisenreaktion LXI 225. 

Pigmentablagerang in den Netzhaut- 
kapillaren LXIV 182. 


— — — — 


Perfo- 


Pigmentatrophie der Retina, Verhal- 
ten der Ádaptation bei LXV 409. 

Pigmentbeschlüge der Descemetis. Be- 
deutung LXIII 545. 

Pigmentbildung in epitheloiden Zellen 
LXI 383 

Pigmenteinschlüsse in gewuchertem 
Hornhautendothel LXI 446, „ХШ 
485, 507, 546. 

— in Operationsnarben der Hornhaut 
LXIII 545. 

Pigmentierung des Hornhautepithels 
bei anthropoid. Affen „ХП 256. 

— der Lider, bei Demodexerkrankung 
LXIX 512. 

— subkonjunktivale, nach Skléralrup- 
tur LXVIII 484. 

— — — — Entstehung LXVIII 490. 
— — — Kasuistik LXVIII 488. 
Pigmentkörnchen i in Riesenzellen LXI 

189, 201, 207. 
Pigmentkörnchenzellen LXI 86, 274. 
Pigmentuüvi der Iris LAV 437. 
Pigmentstreifenbildung in der Netz- 

haut LXVII 298, LXVIII 175. 
—'— — — cas. LXVI 299. 

— س‎ — — Atiologie LXVI 299, 304. 
— — — — ophthalın. Bild LA VII 298. 
Pigmentverschleppung in den Kum- 

merwinkel LXI 353. 
Pigmentwuchernng der 

sitze LXV 62, 

— im Mikrophthalm. cong. LXI 362. 

Plasmazellen, Begriff, morphologischer 
LXIII 47. 

— — tinktorieller LXIII 46. 

— Emigrationstheorie LXIII 48. 

— und Epitheloidzellen LXIII 65. 

— FürbungsmethodeL XII] 59, LXVIII 

116. 

— Geschwulstbildung aus LXVIII 123. 
— Granulationstheorie LXIII 47. 

— Grobe LXIII 60. 

— Herkunft LXIII 47. 

— — aus Adventitialzellen LXIII 313, 

LXVIII 123. 

— — hamatogene LXIII 48, 64, 311. 
— — histogene LXIII 311. 

— Lymphomtheorie LXIII 51. 

— mikr. Befund (Morphologie) LXIII 

59, 62, 65. 

— Holle bei der Entzündung LXIII 

47. LXIX 517. 

— Schicksal LXIII 50, 66. 
— im Trachomfollikel LXIII 304, 307, 

LXIX 512, 515. 

— Vermehrung LXIII 60, 62. 
— Vorkommen LXIII 47, 310. 
Plasmodium LXII 507. 
Plasmom LXIL 48. 


Ciliarfort- 
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Plasmom der Conjunctiva und Cornea 
LXVIH 114. 

— — — Ätiologie LXVIII 122. 

— — — hyaline Kugeln LXVIII 116, 


121. 

— — — Mastzellen LXVIII 116, 118, 
119. 

— — -— mikr, Befund LXVIII 115, 
117. 

— — —  Plasmazellen LXVIII 116, 
118. 120. 


— — — Unterschied von amyloiden 


''umoren LXVIII 121. 


Platinchlorid zur Fixierung des Seh- 
purpurs LXI 562. 

Pliea centralis LXII 64. 

Pneumokokken, Impfung in die vor- 
dere Kammer LXIV 117. 

— bei Iridochorioiditis LXII 225. 

— bei Pneumonie LXV 289. 

— im Tränensackeiter LXII 223. 

— beim Uleus corn. serp. LXII 219, 
LAIV 289. 
— — — — Veränderungen nach Kera- 
totomie LXV 292. | 
Pneumokokken-Infektion d. A. bei 
Pneumonie LXII 225. 

Polyblasten LXVI 208. 

— Differenzierungsformen LXIX 514. 

— im Trachomfollikel LXIX 513. 

Polydaktylie bei Hydrophthalm. cong. 
LALIT 228. 

Polykorie LXVIII 265. 

Prüaurikulardrüse, Schwellung bei 
akuten Trachom LXIX 536. 

Prüretinale ` Bindegewebsueubildung 
LXI 23, 132, LXIV 167. 

— Blutungen, s. unter Blutungen. 

— Pseudomembran nach Glaskorper- 

verlust LXX 493, 497. 503. 

— zellige Gewebebildung bei Ablosung 
LXVIII 60, 63, 73, LN X 534. 

— — — bei Retinit. prolif. ХУШ 66. 

Projektionsfasern, Myelinisation LXII 
340. 

Projektionstheorie LXVI 136. 


Protoplasmafärbung nach Held 
LXVII 318. 

Protozoen in Epithelzellen LXIX 541. 

Protrusio bulbi, s. Exophthalmus. 

Prowazek’sche Körper, Bedeutung 
LXIX 540. 

— bei Blennorrhoe LXIX 539. 

— Mutationsfühigkeit LXIX 541. 

— bei Trachom LXIX 528, 538. 

Psammomkörner in der Retina LXIV 


SCH 
Pseudocysten d. A., Begriff LXVIII 
495. 


Pseudodiphtheriebazillen LXII 212, 
218. 

Pseudogliom LXI 363. LXX 111. 

— Drucksteigerung LXX 122. 

-— mikr. Befund LXX 113, 118, 120. 

— ophthalm. Befund LXX 112, 118, 
120. 

— Pathogenese LXX 121. 

Pseudoleukümie, Begritt LXII 130. 

Ptosis bei Parinaud'scher Conjuneti- 
vitis LXIII 54, 57. 

.— nach Verletzung des Seitenhaupt- 
kerns LXX 555. 562. 

Pulsfrequenz bei Hydrophthalmus cong. 
LXII 231. 

Pupillarfasern, Kreuzung LXX 368, 
384. 385. 

— Widerstandsfäbigkeit LXX 365. 

Pupillarloch und Linse, Entwicklungs- 
geseh. LXIII 442. 

Pupillarmembran, s. Membr. pupill. 

Pupillarrand, Ektrop., s. d. ° 

— Eutrop., s. d. 

-- Entwicklung LXVIII 23. 

— Typen LXVIII 23. 

Pupillarreflex, Beziehung zur Bogen- 
faserung LXX 550. 561. 

zum Okulomotoriuskern 
nüchster Umgebung LXX 553. 

— — zum vorderen Vierhügel LXX 
546, 501. 

— Eintluß der Narkose LXX 545. 

— nach Optikusdurehschneidung LXI 
970. 

Pupillarreflexbahn LXX 368. 

Pupillarreflexzentrum LX X 368, 545. 

Pupillen, Verhalten bei Hemianopsie 
LXX 383. 

— — bei Thvreoidinvergiftung LXI 
508, 509, 

Pupillenabstandsmesser LXV 176. 

Pupillendiffereuz bei einseitigerDurch- 
trennung des Optikus LXX 385. 

— — — intensiver Belichtung LXX 
384. 

— — Memianopsie LXX 383, 399. 

Pupillenerweiterung. s. Mydriasis. 

Pupillen-Reaktion, s. auch Irisbe- 
wegung. 

— bei Embolie der Art. 
LXV 115. 

— Erhaltung bei Amaurose infolge 
doppelseit. Hemianopsie LXX 365. 

— — — — durch OptikusatrophieLX X 
364. 

— hemianopische LXV 73, LXX 343, 
344. 

— Jris-Veranderungen bei LXIV 362. 

— auf LidschluB LXI 573. 

— bei Optikusatrophie LXV 113, 114. 


und 
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Pupillenreaktion nach Optikusdurch- 
sehneidung LXV 106. 

Pupillenschwarten, з. 
secund. 

Pupillenspiel, s. Irisbewegung. 

Pupiilen-Untersuchung, Bedeutung 
der Beleuchtung LXV 134. 

Pupillenverengerung, s. Miosis. 

Pupillenweite und Dicke der Iris 

LXIV 348, 

Einfluß auf die Akkommodation bei 

Aphakie LXV 24. 

— auf die Sehschärfe LXVI 465. 

Entwicklung LXVIII 337. 

im Gleichgewichtszustand der Iris 

LXIV 340. 

postmortale LXIV 347. 

Pupillomotorischer Bezirk der Re- 
tina LXX 387, 400. 

Purpura hämorrhagica, Augenver- 
änderungen bei, pathol. Anat. LXIV 
17€. 

Pykuomorphie LXI 505. 

Pyknose der Zellkerne LXVI 218. 


Q. 


Quadrantenhemianopsie LXII 346, 
354, 355, 357, 360. 

Quecksilberbogenlampe, zur fokalen 
Untersuchung LXII 11. 

— Linienspektrum LXII 8, LXV 497, 
509. 

— zur ophthalmoskop. Untersuchung 
LXII 7, 11, 378, LXV 497, 5€8, 
LXVI 158. 

— Spektrum LXIX 57. 

Quecksilberinjektion in den Glas- 
körper, eitrige Perforation derLinsen- 
kapsel nach LXV 66. 

Quecksilbertriibung der Hornhaut, 
Aufhellung LXIII 364, 385. 

— — — durch Quecksilberalbuminat 
LXIII 344. 

durch Quecksilbermukoid 
LXIII 345. 

— — — Verlauf LXIII 34€. 

— — — Vorkommen LXIII 346. 

Querschnitt, оо bei GefaB- 
untersuchungen LXI 7 


R. 


Rachenerkrankung bei Orbitalphleg- 
mone LXI 479. 

Radiumstrahlen, biologische Wirkung, 
Ersatz durch Lecithin uud Cholin 
LXV 327. 

— therapeutische Wirkung LXVI 118. 

Ranula, Pathogenese LXI 348. 


Katarakta 


— ` eee 


19 


Ratte, Anophthalmus congen. und Seh- 
Geen bei der LXV 101, LXVII 


Gudden sche Kommissur LXVII 81. 
Kniehöcker, Beziehung des Optikus 
zum LXVII 82. 

— Faserverlauf im LXV 104. 
Kreuzung im Chiasma LXV 101. 


— Muskelzellen in der Chorioidea 
LXVII 351. 
— vordere Kammer, Entwicklungs- 


gesch. LXII 442. 
Recurrensparalyse LXX 258. 
Refraktion, Begritf LXX 134. 

— Einfluß auf den Lichtsinn LXI 544. 
bei Hydrophthalm. congen. LXIII 
216. 

bei Iriskolobom LXVI 271. 

und Kammerwinkel LXIII 449. 
der Neugeborenen LXX 131. 
normale LX X 134. 

— Gang wührend des Lebens LXX 
142. 

sphärische, Änderung bei Astigmatis- 
mus LXX 197. 

und Strabismus LXIX 550. 
Refraktionsünderung und Achsenver- 

langerung LXX 56. 

-- bei Skleritis post. LXIV 390. 

Refraktionserhéhung durch Zunahme 
des Brechungsindex LAV 35. 

— abnorme LXV 42. 

| Regeneration der Cornea LXII 531. 

— von Sehnen LXII 542. 

Reh, Tränenröhrchen, 

LXII 390. 
Reizaddition, binokulare LX1529, 544. 
: Reizsehwelle LXI 538. LXVI 501. 
im Dunkeln LXV 365, 367. 
Eintluß des Allgemeinbefindens LXI 
541. 

— — der Tageszeit LXI 542. 
Unbestündigkeit LXV 305. 

bei Unterbrechung der Adaptation 
LXI 530, 545. 

— Untersuchungsmethode LXV 3866. 
Rekonstruktion des Flüchenbildes aus 

der Schnittserie LXVII 389. 

— des Längsschnittes aus den Quer- 

schnitten LXI 9. 

Restitution bei Rinden- und Faser- 

defekten des Gehirns LX lH 365, 369. 
Retina, s. auch, Netzhaut. 


Entwicklung 


— Ablösung, Ätiologie und Patho- 
genese LXIV 161, LXV 260, LXX 
486. 502, 516, 524, 533. 


— — — — Exsudationstheorie LX VIII 
56. 
— — — — priretinale Pseudomembran 


LXX 493, 497, 503, 516, 535. 
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Retina, Ablösung, Ätiologie und Patho- 


genese, praretinale zellize Gewebebil- 
dung LXVIII 60. 63, 73. LN X 534. 
— — — Schrumpfungstheorie 
LXVIII 38, LXX 532. 

bei Ablosung der Chorioidea 
LXI 80, LXVI 406, LXVIII 59, 68. 
— Adaptation, Verhalten der LXV 
409, 416. 

— bei Aderhautkolobon LXVIII 
297. 

— artefizielle LXI 114, 121. 128. 
LXIV 309, LXVI 406, LAX 482. 
— Atrophia nerv. optici bei LXX 
528. 

— nach Durchsehneidung von Ciliar- 
gefiBen LXIV 268. 

— bei Endophthalmitis LXI 437, 
LXX 471, 477. 

Ernährung der Retina bei LXX 
29. 

— experimentelle LXX 487. 

— — Fehlerquellen LXX 4858. 

— - durch Glaskorperverlust LXX 
488. 

— — Methode LXX 490, 

— — Pathogenese LXX 532. 
— — patholog. Anatomie 
907. 5-25. 

— — spontane Rückbildung LXX 
532. 

— — — -- mikr. Befund LXX 497. 
Vorgang LXX 506. 
— Faltenbildung LXX 530. 

— bei Glaskorper-Ablosung LXVIII 
47, LXX 519. 

— Glaskórpergrenzschicht, Rolle bei 
der LXX 516. 

-- Glaskórpersehrumpfung bei 
LXVIII 38, 60, 69, 74. 

— nach Glaskorperverlust LX X 534. 
— Glaukom bei LXIV 385. 

— bei Glaukoma absolut. LXIV 158. 
— Gliawucherung bei LN X 531. 
— — am Sehnervenansutz LXIII 
503. 

— hamorrhapische LXI 314. 

bei Hamorrhagie, präretinaler 
ІХ 425. LXX 293, 300. 310. 
— — — subretinaler LXIV 287, 
288, 320, LX X. 504. 

— Hüufigkeit LXX 46. 

— — Alter und Geschlecht L X X 46. 
Ein- und Doppelseitigkeit 
LXX 46. 

— — bei Myopie LXX 48. 50. 

— — bei Nicht-Mvopie LXX 49. 
— — spontane LXX 48. 

— bei Hvdrophthalm. cong. LXIII 
221, 223, 269, 502, LXVII 172. 


LAX 


Retina, Ablösung bei Iridocyklitis LAV 


— 


192. LNIN 175. 

— nach Kontusion LXII 234, 235. 
— bei Kupfersplitter i. A. LXIV 
298. 

— im Mikrophthalmus LXVII 214. 
— mikroskop. Befund LXIII 476, 
LXIV 158, 154. 287, 289, LXV 211, 
LXVI 406, LXVIII 59. 69, LXX 
507, 525. 

— — — bei Wiederanlegung LXX 
506. 

— bei Myopie LXX 48, 55. 

— — — Alter LXX 50. 

— — — Ein- und Doppelseitigkeit 
LXX 50. 

— — — Geschlecht LXX 50. 
nach ` Mvopieoperation, 
position LAN 54. 

EinfluB von Glaskórper- 
vorfall und -verlust LXX 53. 

— — -- Häufigkeit LXX 44. 51. 
— durch Narbengewebe LXIV 294. 
-- Netzhautrisse LXVIII 56, LAX 
520, 532. 

— — um hinteren Pol LXVIII 59, 
68. 

— — Typen LAX 521. 

-- ophthalmoskop. Befund LXIV 
383, 386. 

— bei Orbitalphlegmone LXI 482. 
— bei Pseudoghom LNX 112, 118, 
120. 

— nach Punktion der vord. Kammer 
bei Glaukoin LXVI 426. 

bei Retinitis albumin. LXX 227. 
— — prolif. LXVIII 66. 

— -- septica LXX 286, 

nach KRöntgenbestrahlung LXI 
108. 

— bei Sarkom der Uvea LXIII 70, 
71, 78, 473. LXVI 106, 107, LXVII 
497, LXVIII 73, 238. 

-. — — Ausbleiben LXIII 75, 82. 
— bei Skleritis poster. LXIV 888, 
384, 389. 

— subretinale Flüssigkeit LX X 519, 
094. 533. 

— Verhalten der Pars ciliaris bei 
LXX 399, 535. 

— Verschmelzungsfrequenz 
LXIX 275. 

AbreiBung durchGlaskorperschrump- 
fung LXVIII 50. 

— von der Ora serrata LXIII 503, 
LXVIII 71. LXX 471. 

— von der Papille LXIV 303. 
Anomalie in der fotalen LXIX 463. 
Arterien, Endarteriitis der LXI 123, 
285, 300, LALV 159, 162. 167. 


Dis- 
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Retina, Arterien, Sklerose LXI 182, 


III 


— Verhalten bei Verschluß der 
Zentralarterie LXI 23, 29, 62. 

— — — — der Zentralvene LXI 
85. 110. 117. 

Atrophie LXI 63, 73, 110, 141, 287, 
LXIL 511, 518, LXIV 167, 312, 
816. 317, LXVI 387, 416, LXVII 13. 
— Endarteriitis der Zentralarterie 
bei LXIV 318. 

Bau im Gebiet der Macula LXIII 
426. 

Befestigung LXII 69. 

Bildgröße, Berechnung LXV 21. 
Biudegewebsbildung hinter der LXI 
274. LXIV 165. 

— vor der LXI 23, 132. LXIV 167. 
Blessig sche Hohlräume LXI 63, 
134. 

Blutungen bei Cvanosis LXVIII 192. 
— nach Cyklodialyse LXVIII 489, 
511. 

— bei Erkrankungen der Gefäße 
LAI 110, 287, 300. 

— bei Lymphomatose LXII 134. 
— mikr. Befund LXX 302. 

— bei Morb. macul. Werlhof. LXIV 
177. 178, 179. 

— bei Neugeborenen LXIX 476. 
— bei Orbitalphlegmone LXI 468, 
482. 

— organisierte LXIV 159, 169. 
— postaniimische LXI 309, 314. 
— praretinale, s. Blutung. 

— nach Punktion der vord. Kammer 
LXI 297. 

— bei Purpura hümorrhag. LXIV 
194. 

— Hesorption LXIX 477. 

— bei Skorbut LXIV 175. 

— bei Stauungspapille LXIV 538. 
— subretinale LXVIII 192. 

— bei Tuberkulose LXI 194. 

— bei Verschluß der Retinalvenen 
LXI 123. 

— — — der Zentralarterie LXI 
256, 298, 304. 

— — — der Zentralvene LXI 85, 
88, 103, 110, 118, 133, 142, 148, 151. 
— Verschmelzungsfrequenz bei 
LXIX 275. 

— s. auch Retinitis hamorrhag. 
Brechungsindex LXII 40, 42. 
Cyanosis, s. d. 

Cyste LXI 111. 

— bei Aderhautsarkom LXIII 73, 
82. 

Degeneration bei Aderhautkolobom 
LXVIII 297. 

— bei Blutungen LXIV 169. 
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Retina, Degeneration, cystoide LXIT 


273, LXIII 511, LXIV 158, 167, 
180, 309, 316, 321. 

— bei diffuser Sklerose LXIV 330. 
— nach Durchschneidung von Ciliar- 
geläßen LXIV 266. 

— — — des Optikus LXIV 237, 
251, 250, 264. 
260. 

— bei primürem Glaukom LXIV 
819, 321, 322. 

— bei sekundürem Glaukom LXIV 
311, 313, 314, 315, 316, 317, 322. 
— bei Orbitaltumor LXIV 332. 
— im phthisischen Auge LXIV 325, 
326. 

— nach Ulcus corneae LXIV 289, 
297, 301, 306. 

— nach Verletzungen LXIV 287, 
290, 292, 294, 209, 303, 305, 305, 309. 
Dicke LXV 511. 

— bei anthropoiden Affen LXII 272. 
— in der Fovea LXV 511. 

— bei Neugeborenen LXVII 313. 
Dioptrik „ХП 41. 

Dispersion der LXII 40. 

Drusen LXIX 876. 

Duplikatur und Falten bei Ader- 
hautkolobom LXV 162, 186, 204, 
LXVII 247, LXVIII 285, 296. 323, 
325. 

— — .— im Mikrophthalmus LXIII 
41, LXV 163, LXVII 209, 214, 
LXVIII 430. 436. 

Erklàrung LXVIII 


intrukraniell LXIV 


440. 

EinbettungsmethodeL XIII 93, LATV 
240. 
Einlagerung in 
ХУІІ 332. 
— in den Optikus LXVITI 246. 332. 
— unter das Pigmentepithel LX VIII 
457. 


die Chorioidea 


. — zwischen Sklera und Optikus 


LXVIII 332. 
Elastizität der inneren Schichten 
LXX 503. 
Entwicklungsgeschichte LXVI 222. 
epithelial-gliose Verbindung mit der 
Chorioidea LXIII 510, 513. 524. 
Ernährung LXII 406, LXIV 273. 
— bei Ablósung LXX 529. 
— beim Kaninchen LXIV 272, LX X 
530. 
Faltenbildungen bei Ablósung LXX 
530. 

- angeborene LXV 156, 162, 168. 
— — embryonale LXV 168, LXVI 
222: 
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Retina, Faltenbildungen, angeborene, 


Entstehung LXV 167, LXX 504. 
— — bei Fischembryonen LXV 166. 
— — im Mikrophthalmus LXV 163. 
— bei Cyklopie LXVIII 245, 253, 
261. 

— nach Glaskörperverlust LX X 494, 
497. 


Farbe, EinfluB der Wellenlänge des 


bleichenden Lichtes auf die LXIII 

170. 

— im retlektierten Licht LXVI 152. 

Farbstoff der, Bedeutung für den 

Schakt LXIII 112. 

Fehlen bei intraokul. leukomat. Tu- 

mor LXII 174. 

Fettgehalt LXX 219. 

fibrinóse Exsudation in die LXIV 

163. 

Fixierungsmethode LXII 93, LXIV 

239. 

— in Alkohol LXIV 241. 

— -— Birch-Hirschfeld'schem Ge- 

misch LXIV 244, 247. 

— — Cox’schem Gemisch LXIV 243. 
— Flemming’scher Lósung LXIV 

242. 

— — Formol LXIV 242. 

Hermann’scher Flüssigkeit 

LXIV 243. 

— nach Marchi LXIV 244. 

— in Salpetersäure LXIV 242. 

— mit Sublimat- Kochsalz LXIV 

240. 

— in Zenker'scher Lösung LXIV 

244. 

Fluorescenz LXII 43, 72. 

118. LXV 532. 

-- Rolle bei der Erythropsie LXV 

538. 

— — — den Nachbildern der ent- 

optischen Macula LXV 532. 

— -— —Veründerungen der Farben- 

wahrnehmung LXV 538. 

Ganglienzellen, Chromatinveründe- 

rung bei Helladaptation LXIII 104. 

— Chromatolyse LXI 514, LXIV 

238. 287, 289, 20], 295, 297, 299. 

301, 303, 309, 311, 314, 316, LN X 

527. 

— — biologische Bedeutung LXIV 

306. 

— — nach Verblutung LXIV 238. 

— Degeneration, fettige LXIV 252. 

— — nach Optikusdurchsehneidung 

LXIV 238, 251. 256, 203. 

mikr. Befund LXIV 

289, 291, 295. 297, 299, 301, 

309, 311. 314, 316, 319, 321, 

326, 332. 


— ` o — 


LXIII 


287, 
303, 


325, 


Retina, 


Ganglienzellen, 
methode LAIV 247. 
— Fixierungsinethode LXIV 239. 
— Formbildung, mangelhatte LXV 
158, 167. 

— beim Hund LXI 505, 513. 

— beim Kaninchen LXIV 261, 2€4. 
— bei der Katze LXI 505. 

— Struktur, EintluB der Totungs- 
art LXIV 249. 

— Vakuolen LXI 514, LXIII 89, 
404, LXIV 263, 289, 291, 295, 997, 
303. 309. 311. 314. 316, LXVI 113, 
349. LXX 528. 

— Veründerungen bei Ablatio LXX 
521. 

— — bei Chininvergiftung LXX 
249, 251. 

— — bei Embolie der Art. centr. 
ret. ХІІІ 399. 404. 

— —imhelladaptierten Auge „ХШ 
85, 97. 99, 100. 102, 103. 

— — durch Röntgenstrablen LXVI 
109, 113. 

— — nach Sehnervendurchschnei- 
dung LXIV 238. 

— — bei Thyreoidinamblyopie LXI 
507, 508, 509. 510. 513. 

— — nach Verblutung LXIV 238, 
250. 

— Verkalkung LXIV 159. 

Gefäße, s, auch Arterien, Venen, Zen- 
tralgef. 

— Entwicklungsgesch. LXX 448. 
— Fehlen bei Cvklopie LXVIII 254. 
— Fettrópfehen in den, bei Re- 
tinit. albumin. LXX 216. 

— hyaline Degeneration LXI 109, 
281, 280. LXIV 158. 159, 173, 317, 
320. 321. LXVIII 297. 

— Lymphscheiden, Blutung in die 
LXI 24, 247, 287. 

— — erweiterte LXI 63. 

— Obliteration bei Cyanosis bulbi 
LXVIII 194. 

— Sklerose LXI 62, 132, 187, 300, 
ХПІ 511, LXIV 158, 159, 162, 
173, LX X 366. 

—  vakuolisierende 
LXVI 116. 

— Veränderungen nach Röntgen- 
bestrahlung LXVT 113, 116. 

— Verhalten bei Morb. macul. Werl- 
hof. LXIV 141. 
Gefüberkrankungen LXI 2, 122, 285. 
— anatomische Technik bei LXI 5. 
Gefäßneubildung LXIV 159. 
Glasmembran. Widerstandsfahigkeit 
LNI 202. 


Glia, s. Neuroglia. 


Fürbungs- 


Degeneration 
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Retina, glióse Verbiudung mit dem 
Pigmentepithel LXVIU 287. 

— hümorrhagischer Hofumleukümische 
Herde LXII 182. 

— — Infarkt LXI 293, 309, LXVIII 
193, 206. 

— — — Pathogenese LXI 312. 

— Hvpoplasie LAN 155. 

— Inkongruenz, s. Sehrichtungsgemein- 
schaft, anomale. 

— kadaveröse Veränderungen LXIV 
179. LXVII 13. 

— Kapillaren, Erweiterung bei Venen- 
thrombose LXI 117. 

— — neugebildete LXI 273. 

— — Pigmentablagerung in den LXIV 
182. 

— Katoptrik LXII 40. 

— Keulenbildung auf der Innenfläche 
nach Glaskörperverlust LXX 493, 
407, 514. 

— keulenfórmige(Buckel) GebildeLXII 
232, LXIV 246. 

— Körnerschieht, EinfluB der Hell- 
adaptation LXIII 86, 96, 98. 

— — Veränderungen bei Verschluß 
der Zentralgefabe LXI 24. 

— — zylindrische Epithelzellen in der 
LV 160, 167. 

— — äußere, Einfluß der Helladapta- 
tion LXIII 106, 110. 

— — — Entwieklungsstörung LXV 
156, 158. 167. 

— — — bei Haussäugetieren LXTII 
406. 

— — — Veränderung bei AblatioLX X 
926. 

— — — — bei KEmbolie der Chorioi- 
dealarterie LXIII 399, 406. 

— — innere, Eintluß der Ilelladapta- 
tion LXIII 107. 

— — — Veränderung bei AblatioL. NX 
527. 

— — — — bei Embolie der Zentral- 
arterie LXII 399, 405. 

— kolloide Infiltration LXIV 161. 167. 

— leukämische Pseudotumoren LXII 
151. 

— Lichfverlust beim Durchgang durch 
die ХІІ 42. 49. 

— — an der Oberfliche der LXII 
40, 49. 

— Limitaus externa, Fortsetzung in 
der Pars cil. ret. LXIX 147. 

— — — Risse bei hochgrad. Myopie 
LXVII 413, 416, 429. 

-- — interna LXV 256, LXVIII 72, 
LXX 296, 302. 308, 495. 

— — — Endigung an der Papille LXX 
280, 289, 309. 


Retina, Limitans interna, Endothel- 


häutchen auf der LXIV 173. 

— — Fortsetzung in der Pars cil. 
rei. LXIX 148. 

— — Hisse LXX 303. 

-- — Verbindung mit der Adven- 
titia der Gefüße LXX 308. 

— — Zellage auf der, bei Neu- 
geborenen LXIX 163. | 
Iymphomatöse Geschwulstbildung in 
der LXII 160, 179. 

— — hämorrhagischer Hof LXII 
182. 

— — Pathogenese LXII 180. 
MiBbildung in der LXV 155. 
Nekrose nach VerschluB der Zentral- 
arterie LXIII 411. 

Nerveufasern. Fehlen bei Anence- 
phalie LXVIII 267. 

— — — Cyklopie LXVIII 245, 
254, 261. 

— markhaltige LXX 97, 103. 

— varikose LNIV 180, 184. 

— — bei Gefüberkraukuugen LXI 
301. 

— — — Morb. macul. Werlh. LXIV 
180. 

— — Wesen LXIV 184, LXX 202. 
Nervenfaserschicht. embryonale 
Zellen in der LXV 158, 167. 
Nervenzellen. EinfluB der Hell- 
adaptation auf die Struktur der 
LXIII 86, 96. 

Neuroglia, Wucherung LXIII 3, 
LXIV 317. 

Neurogliazellen, Pigmentaufnahme 
LXVIII 236. 

— Wanderungsfihigkeit LXVIII 
236. 

Odem, cystoide Räume bei LXX 
204. 

— bei Embolie der Zentralarterie 
LXII 410. 

— bei Morbus maeul. Werlhof, 
LXIV 180. 

— bei Nephritis LXX 201. 

— — — Fibringehalt LX X 203. 
— — — Fibrinnetze LXX 205. 
— — Mangel an Leukoevten 
LXX 203. 
— der Nervenfaserschicht LXI 86, 
110. 117. 

— der Zwischenkornerschicht LXI 
24, 63, 73, 86, LXVIII 193. 

Pars ciliaris, Fültelung bei Ader- 
hautkolobom LXV 199, 210. 

— — papillomartige Fortsitze LXV 
159. 

— — Verhalten bei Ablatio LXX 


529, 535. 
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Retina, patholog. Anatomie bei: Ab- 


— 


— 


— 


lösung, s. d. 

— — Aderhautsarkom LXIII 73. 
— — Chininvergiftung LXX 249. 
chorioidit. Herden bei Myopie 
LXVIII 412, 416, 420. 

— — Cyanosis ret. LXVIII 192, 
214. 

— — Cyklopie LXVIII 245, 253, 
261, 263. 

— — Duplikatur und Faltenbildung 
LXV 159. 

Embolie der Arter. 
LXIII 399, 403, 408. 

— — — der Chorioidealarterien 
LXHI 399, 403. 

— — GetüBerkrankungen LXIV 158. 
— — Glaskórperverlust LAX 493. 
— — Glaukom, experiment. LXVI 
349, 387, 398. 

— — Hydrophthalm. cong. LXI 
489, 494. 502, 511. 518. 

— — Irideremie LXX 69. 

— — Keratitis parenchym. LXII 
510. 

— — Kolobom der Uvea LXV 193. 
LXVIII 279, 285, 288. 295, 323. 
— — kolobomatöser Cystenbildung 
LXVIII 279. 

— — Leukämie LXII 161. 

— — Mikrophthalmie LXII 41, 
LXVII 189, 196, 203, 205, LXVIII 
430. 

— — Morbus macul. Werlhof. LATV 
178. 

— — Myopie LXVII 394, 396, 398, 
400, 402. 404, 410, 412, 419, 424. 
— — Optikusdurchschneidung, s. 
Retin., Degeneration. 

— — Orbitaleysten LXVII 243, 
258. 

— — prüretinaler Blutung LXX 
281, 286, 302. 

— — Pseudogliom LXX 113, 118, 
120. 

— — Purpura hümorrhag. LXIV 
176. 

— — Retinitis albumin. LXX 201, 
225. 

— — — septica LXX 281, 289. 
— — Rindenblindheit LXII 302. 
—- — КІВ der Membr. limit. ext. 
LXVII 412, 416. 420. 

— — Röntgenbestrahlung LXVI 
107, 109, 113. 

— — Sklerose der Retinalgefübe 
LXI 133, 281, 287, 300. 

— — Skorbut LXIV 176. 

— — Stauungspapille LXV 84, 85, 
462. LXX 222 


ах дні mf е 


— 


—  — 


centr. 


Retina, patholog. Anatomie bei: im 


— 


— 


sympathisierenden A. LX1 409, LX X 
411. 

— — Thwreoidinamblyopie LXI 
507, 508, 509, 510. 

— — Tuberkulose der Chorioidea 
d. Kaninchens LX 41. 

— — ultravioletter Strahlen- Ein- 
wirkung LAIX 60. 

— — Verschluß der Retinalvenen 
LXI 123. 
— — — — Zentralgefäße LXI 24, 
Zentralvene LXI 85, 
117, 132, 141. 

Peripherie, assoziative Verbindun- 
gen ХІІ 348, 369. 

— und Maeula, Unterschied der 
Funktion LXII 348, 868, LXVIII 
405. 

Periphlebitis LXI 441, 443. 
perverse Lagerung in Orbitalcysten 
LXVII 189, 196, 226, 237, 244, 219, 
263. LX X 816. 


Pigmentepithelzellen bei anthro- 
poiden Affen LXII 273. 

— Aufnahme von Fettröpfehen 
LXX 214, 219. 

— biologische Selbständigkeit 


LXVIII 240. 

— Drusen LXIII 504. 

— Durchwanderung von Leukocyten 
LXVII 329. : 

— Eisenreaktion LXVIII 235. 

— Fettgehalt LXX 2189. 

— Hyperplasien LXVIII 239. 

— Phagoevtose LXVIII 198. 

— Proliferation bei Aderhautsarkom 
ХПІ 73, LXVIII 238. 

— Umwandlungin epitheloide Zellen 
LXI 381. 404. 

— Veränderungen bei chorioidi- 
tisehen Herden bei Myopie LXVII 
404, 411, 419, 431. 

— — bei Embolie der Chorioideal- 
arterien LXII 399, 406. 

— — im Mikrophthalm. cong. LXI 
955. 

— — bei sympathisierender Entzün- 
dung LXI 392. 

— Verhalten bei Retinit. albumin. 
LXX 210. 

— Wanderung der LXV 437, 
LXVIII 18. 232, 234, 237, LX X 212. 
— — in das Lumen obturierter Ge- 
fabe LXX 217. 

— Wucherung bei Ablösung LXIV 
298. 

— — — Aderhautsarkom LXVIII 
239. 
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Retina, Pigmentepithelzellen, Wuche- 
rung bei sympathisierender Ent- 
zündung LXI 404.. 

— Pigmentkórnchenzellen LXI 86, 274. 

— Pigmeutschicht, Basalmembran 
ХУП 317. 

— — doppelte, im Mikrophth. LXVII 
208. 

— — Endigung am Optikus LXVII 884. 

-— — Entwicklungsgeschichte LXVIII 

4, 88. 

— — bei der Katze LXVIII 19. 

— — beim Schwein LXVIII 21. 

— epitheliale Geschwulst LXVIII 

579. 

— Verbindung mit der Chorioidea 

LXVII 320. 

Pigmentstreifenbildung LXVII 298, 

LXVIII 175. 

— Projektion auf die 
LXII 853, LXV 103. 

Experimentelles LXII 


Gehirnrinde 


863. 
— — auf den Kniehöcker LXII 354, 
LXV 108. 
— — — die Sehstrahlung LXI! 357. 
— pupillomotorischer Bezirk der LXX 
387, 400. 
— Reizung, intermittierende, Stadien 
LXVIII 396. 
— — 8. Verschmelzungsfrequenz. 
Risse bei Ablösung, s. d. 
Rosetten LXVIII 254. 
— Entstehung LXVIII 292. 
— im fötalen Auge LXIX 464, 465. 
— bei Kolobom LXVIII 287. 
— Vorkommen LXVIII 292. 
Rundzellenansammlungen bei Morb. 
mac. Werlhof. LXIV 179. 


————— ander Ora serrat. LXIII 

503, 510. 

Spaltung bei Aderhautsarkom LXIII 

78. 82. 

— Stäbchen, Degeneration bei Ablatio 
LXX 526. 

und Zapfen, Entwicklung LXV 


— ~~ 


168 

— — — — — bei 
Katzen LXV 168. 

— — — — Fehlen LXV 167. 

— — — — Funktion LXV 414. 

— — — —- Innenglieder, bläuliche 
Färbung bei der Taube LXIII 95, 
108. 

— — — —  Sehiefstellung bei Glau- 
kom LXI 63, LXIII 511. 

— — — — bei Tag- und Nachtvogeln 
LXV 371. 


Kaninchen und 


Ruptur bei Hydrophth. cong. LXII 
222. | 
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Retina, Stübchen und Zapfen, Verün- 
derungen bei Embolie der Chorioi- 
dealarterien ХПІ 399, 406. 

— — — — — bei Helladaptation 

VerschluD der Zen- 

tralgefaBbe LXI 28. 

Stützgewebe, Wucherung desLXVII 

13, 27. 

taschenformige Einlagerung in die 

Chorioidea LXV 164. 

Triibung bei Embolie der Art, centr. 

LXIII 399, 403. 408. 

— — — beim Kaninchen LXIII 

409. 

— — — Ursache LXIII 410. 

— bei Skleritis poster. LXIV 380. 

Tuberkel LXVI 61. 

Tuberkulose, entzündliche LXI 194. 

— Folgeerscheinungen LXI 195. 

— Formen LXI 193. 

— granulationsartige LXI 194. 

— bei Haustieren, entzündliche LXI 

211. 

— — — Formen LXI 211. 

— — — granulationsartige LXI 

212. 

— — knótchenfórmige LXI 212. 

— — Pathogenese LXI 212. 

— — tumorartige LXI 212. 

knótchenfórmige LXT. 193, 

— Sitz LXI 194. 

Pathogenese LXI 193. 

beim Hind LXI 164, 165, 167. 

— beim Schwein LXI 170, 171, 172. 

tumorühnliche, zellige Wucherung 

in der fótalen LXIX 466. 

Venen, Endophlebitis LXI 122, 132, 

300, LXIV 159. 

hyaline Degeneration LXI 286. 

der Katze LXIV 524. 

Sklerose LXI 132. 

Thrombose LXI 109, 286. 

— Verhalten bei Verschluß der 

Zentralgefäße LXI 94, 63. 

der Zentralvene LXI 

84, 109, 117, 141. 

venöse Stauung bei Embolie der 

Art. centr. LXIII 410. 

Veründerungen bei Aderhauttuber- 

kulose LXI 186. 

Verbindung mit dem Glaskörper 

LXV 243, 248, 254, LXVIII 49, 75, 

LXX 496. 

Verdickung in einer fótalen LXIX 

168. 

Verdoppelungen, s. Duplikatur. 

Verwachsung mit der Hintertläche 

der Linse in MiBbildungen LXVIII 

437. 


— 


— 
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Retina, Vorziehen über die Papille bei 
glaukomat. Atrophie LXVIII 154. 
— -—— — bei neuritischer Atro- 
phie LXVIII 153. 

weibe Flecke, Entstehung LXIV 183. 
— — bei Stauungspapille LX X 222. 
— — Vorkommen LXIV 184, LXX 


222 

— Wucherung, aktive, in Cysten LXVII 
2532. 

— Zupfen der Fovea, Anordnung LXIV 
551. 

— — — — Querschnitt LXIV 552, 
565. x 


— Kontraktion bei Helladaptation 
LXIII 108. 

Zapfenfaserschieht LXV 541. 
Zellen, epitheliale Umformung, in 


der fótalen LXIX 471. 


— Zirkulationsstürungen, Grundlagen 
LXI 2. 

Retinalapoplexie, hämorrhagische 
LXI 77. 


Retinitis albuminurica, Adaptation, 
Verhalten der LXV 401. 416. 
Drusen der Papille LXIX 381. 
Fetteinlagerung LXX 205. 

— Entstehung des Fettes LX X 206, 
2106. 2721. 

— Fettinfiltration des Gliageriistes 
LXX 214. 

— Feitkörnehenzellen LXX 205, 
208. 

— Formen LXX 208. 

— Herkunft LXX 209. 

— Pigmentgehalt LXX 211. 
— prognost. Bedeutung LXX 


206. 

Fettrópfehen in den kleinen Ge- 

faben der Retina, Chorioid. und des 

Optikus LXX 216. 

mikr. Betund LXX 227. 

Odem bei LXX 201. 

Pathogenese LXX 200, 223. 

— Gefibverinderungen LXX 223. 

— Uramie LXX 231. 

— Zirkulationsstörungen LXX 220, 

230. 

Verhalten. der Pigmentepithelzellen 

LXX 210. 

— Vorkommen LXX 201. 

Retinitis centralis, Farbe der Maeul. 
lut. bei LXV 507. 

Retinitis himorrhagica mit Chorioi- 
ditis LAL 275, 277. 

— bei Erkrankungen der Arter. centr. 
LXI 246. 

— — -- der RetinagefüBe LXI 285, 

288. 
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Retinitis hämorrhagica, Pathogenese 
LXI 2, 147, 290. 

— bei Verschluß der Vena centralis 
LXI 77, 104, 114. 119, 126, 276, 295. 

— — — beider Zentralgefäße LXI 268. 

— bei Wanderkrankungen der Vena 
centr. LXI 146. 

Retinitis metastatica, Wesen LXIV 
183. 

Retinitis pigmentosa, Beziehung zur 
Retinit. punct. albescens LXIII 285. 

— Drusen der Papille bei LXIX 380. 

Retinitis proliferans LXIV 369. 

— präretinale Gewebsbildung bei 
LXVIII 66. Є 
Retinitis punetata albescens, Atio- 

logie LXIII 285. 


— Beziehung zur Retinit. pigment. 
LXIII 285. 
— Gesichtsfeldeinschrankung LXII 


283, 285. 

Häufigkeit LXIII 281. 

Hemeralopie LXIII 281, 283, 285. 

Kasuistik LXIII 281. 

klinische Symptome LXIII 285. 

ophthalm. Befund LXIII 282, 283. 

Sehsehürfe LXII 283. 

Therapie LXIII 286. 

— Verlauf LXIII 286. 

Retinitis septica, mikr. Befund LXX 
281. 

— Wesen LXIV 183. 

Retino-chorioiditis juxtapapillaris, 

eas. LXIX 41. 

Erklärung LXIX 47. 

Gesichtsfelddefekt LXIX 45. 

Glaskórpertrübungen LXIX 46. 

Häufigkeit LXIX 48. 

Krankheitsbild LXIX 45. 

ophthalm. Befund LXIX 45. 46. 

Prognose LXIX 47. 

Verlauf LXIX 46, 

Rhodanammonium, Diffusion in die 
Linse ХИ 101. 

Ricin, Wirkung auf die Conjunct. 
LXVIII 82. 
Riesenzellen bei 
LXVII 126, 134. 
in Beschligen auf der hint. Horn- 

hauttliche LXI 442. 

in Bindegewebsschwarten zw. Ret. 
und Chorioid. LXIV 166, LXX 114. 
bei Fremdkórpern LXI 224. 

bei hämorrhag. Inguinallymphom. 
LXVII 74. | 

bei Iridochorioiditis spontan. LXIX 
176, 180. 

in Iristuberkeln LXVI 33. 

in der Kammerbucht bei Glaukom 
LXIX 19. 


Amyloidentartung 
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Riesenzelien bei Keratit. parench. LXII 
511, 518, 518, LXVIIL 357. 

— in Nekrosen von Aderhautsarkom 
LXIII 78. 

— in organisierten Blutergüssen LXIV 
167, 169. 

— mit Pigmentkórnchen LXI 189, 201, 
207. 

— bei proliferierender Aderhautent- 
zündg LXI 437. 

— bei sympathisierend. Entzündg LXI 
384, 388, 893, 398, LXV 139. 

— — — — Entstehung LXI 384. 

— — — — Pigmentgehalt LXI 384. 

— — — — prognost. Bedeutung LXI 
384. 

— im Tuberkel LXI 179. 

— bei Tuberkulose der 
LXI 161, 163, 171, 172. 

— -— — der Iris ХІ 189, 208, LXIX 
86, 90. 

— — — — — und des Ciliarkörpers 
LXI 176, 178. 180. 

— — — — Retina LXI 165, 166. 

Rind, Glaskörper, Area Martegiani 
LXVII 61. 62. 

-- — Zentralkanal LXV 261, LXVII 
61. 

— Tuberkulose des Auges LXI 153, 
154, 155, 156, 157, 158. 

-- — — — Häufigkeit LXI 198, 

— — der Chorioidea LXI 159, 160, 
162, 163, 164, 165, 167. 

— — — — Bedeutung des Tupetum 
fibros. LXI 202 

— — der lris und des Ciliarkórpers 
LXI 176, 178. 180. 

— — des Optikus LXI 213. 

— — der Retina LXI 164. 165, 167. 

— — — Sklera LXI 179. 


Rindenblindheit, anatom. - histolog. 
Grundlagen LXII 290, 316, 333, 
887. 

— cas. LXII 287. 

— kortikale LXII 323. 

— Veründerungen des Corp. genicul. 
ext. LXII 302, 305, 830. 

— — der Sehstrahlung LXII 291, 295, 
303, 805, 308, 313, 322. 

— — des l'apetum LXII 291, 295, 304, 
305. 

— — — unteren Langsbiindels LXII 
291, 295, 304, 305. 

— Wiederherstellung der Funktion bei 
LXII 366. 

Rindenerweichung, Läsion des Markes 
bei LXII 307, 322. 

— durch VerschluB der Art. occipit. 
ХП 326. 


Schlaefke, General-Register. 


Chorioidea 


Riolan’scher Muskel LXVI 544. 

— Entwicklungsgesch. LXVI 559. 

— Funktion LXVI 545. 

— intercillarer, subciliarer und sub- 
tarsaler Teil LXVI 544. 

— Rolle beim Entrop. spast. LXVI 
546. 

— Zusammenhang mit d. Musc. orbicul. 
LXVI 545. 

Rivus laerimalis LXVI 507. 

Réntgenbestrahlung, Ablatio 
nach LXVI 108. 

— angeborene Katarakt bei Kaninchen 
nach LXV 334, 350. 

— — Liddefekt bei Kaninchen nach 
LXV 848, 359. 

— biologische Wirkung, Ersatz durch 
Lecithin und Cholin LXV 827. 
— Cholin im Blut nach LXV 856. 
— EinfluD auf die Lebensfühigkeit neu- 
geborener Kaninchen LXV 334. 
— Gefäßreränderungen nach LXVI 
110, 113, 114, 116, 

— Liusentrübungen nach LXV 358. 

— Magen- und Darmblutungen bei 
Kaninchen nach LXV 384. 

— Mikrophthalmus bei Kaninchen durch 
LXV 847, 352. 

— MiBbildungen und Wachstumsstó- 
rungen durch LXV 353, 357. 

— patholog. Wirkung aufs A. LX VI118. 

— — — — — anatom. Befund LXVI 
104, 107. 

— Sehstórungen durch LXVI 111. 

— Wirkung auf Aderhautsarkom LXVI 
110. 

— — — Cornea LXVI 111, 112. 

— — — Hautkarzinom LXVI 111. 

— — — Linse LXV 556. 

— — — Macula LXVI 116. 

— — — Retina LXVI 107, 109, 

113, 118. 


Röntgenuntersuchungen bei Turm- 
schädel LXVIII 422. 

Rohrzucker, Invertierung LXII 107, 

— Ubergang in die Linse LXII 106. 

Rollung d. A, 
LXII 462. 

— — — Beschwerden LXII 461, 462. 

— — — Definition LXII 459. 

— — — Häufigkeit LXII 461. 

— — — bei Konvergenz LXII 460. 

— — — Therapie LXII 462. 

— — — Untersuchungsmethode LXII 
460. 

— bei Seitwürtsneigung des Kopfes 
LXII 432. 

Rosetten im Mikrophthalmus ПХП 
41, LXVII 191, 197, LXVIII 432. 

6 


retin. 


latente, Bedeutung 
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Rosetten im Mikrophthalmus. Blutge- 
fäß im Lumen der LXVIII 455. 
und im Gliom, Identität 
LXVIII 455. 

— in der Retina LXVIII 254. 

T bei Coloboma oculi 
LXVIII 287. 

— — — — Entstehung LXVIII 292. 

— — — — beim Fotus LXIX 464, 
465. 

— — — — Vorkommen LXVIII 992. 
Rückenmarkswurzeln, hintere, De- 
generation bei Stauungspapille 

LXIX 440. 
Ruhelage d. A. LXX 189. 
— bei Refraktionsanomalien LX X 190, 
— Untersuchungsmethode LXX 189. 
Ruptur an der Corneoskleralgrenze 
LXVII 53. 
Rüssel’sche Kórperchen, s. Hyalin- 
Kugeln. 


— = zm 


S. 


Singetiere, Entwicklung der Trünen- 
röhrehen LXII 380. 

Sagittalmark, Gefäßversorgung LXII 
300. 

Salpetersäure, Fixierung der Retina 
in LXIV 2412. 

Sand, Verletzung d. А. durch LXVI 
299. 

Santonin, Dosis LXV 309. 

— Einfluß auf die Dunkeladaptation 
LXI 531, LXV 309. 

— Gelbsehen nach LXI 531, LXV 309. 

— Wirkung aufs A LXV 309. 

Sarkom, Bindegewebswuchernng 

LXIII 477. 

am Canalis optic. LXV 450. 

der Chorioidea (Uvea) LXIII 69, 

77, LXVI 106, LXVII 497. 

— — Chromatophoren, Rolle der 

LXIX 285. 

— Durchbruch, 

LXIII 75, 79, 83. 

— — extraokulare Knoten, Farbe 

der LXII 177. 

— — flüchenhaftes, Begriff LXIII 

468. 

— -— — Beziehung zum intraokul. 

Druck LXIII 478. 

— — — Diff.-Diagnose LXIII 479. 

— — — Durchbruch durch die 

Sklera LXIII 475. 

— — — fibröse Entstehung „ХШ 

477. 

— — Kasuistik LXIII 470. 

— — Metastasen LXIII 476. 

— — mikr. Befund LXIII 473. 

— — Prognose LXIII 478. 


im 


frühzeitiger 


— 
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Sarkom der Chorioidea, flächenhaftes, 
Sektionsbefund LXIII 472. 

— — — Wachstum LXIII 468. 
— — Glaukom bei LXVI 108. 

— — Iridoeyklitis bei LXI 373, 
428, LXIX 287. 

— — im Kindesalter LXIX 281. 
— — — — mikr. Befund LXIX 284. 
— — — — Verkalkungen LXIX 283. 
— — Lebensalter LXIX 286. 

— -- leukomatöses, s. Leukosark. 
— — mikr. Befund LXIII 72, 77, 
LXVI 106, LXIX 284. 

— — Nekrosen im LXI 372, 373, 
428, LXIII 74, 78, 474. 

— — Netzhaut-Ablósung bei LXIII 
70. 71, 78, 473, LXVI 106, 107, 
LXVII 497, LXVIII 73. 

= ohne Netzhaut-Ablésung 
LXIII 74, 75, 82. 

— — Netzhautspaltung bei LXIII 
73. 82. 

— — ophthalm. Befund LXIII 71. 
— — Papillitis bei LXIII 73, 81. 
— — Phthisis bulbi bei LXI 376, 
LXIII 79. 

— — Pigmentepithel, geschwulst- 
artige Wucherung LXVIII 239. 

— — — Proliferation LXIII 73, 
LXVIII 238. 

— ohne Sekundürglaukom LXIII 


14. 

— — Stadien LXIII 69, 75. 

— — sympathisch. Entzündung bei 
LXI 373, LXV 148. 

— — Therapie, Rontgenbestrahlung 
LAVI 110. 

— — Wachstum und Ernährung 
LXIII 79. 

— — — Einfluß des intraokularen 
Druekes LXIII 478. 

des Ciliarkörpers LXV 492. 

der Iris, cas. LXIX 75. 

— — Häufigkeit LXIX 82. 

— — Lebensalter LXIX 89, 92. 
— — leukomat., Fehldiagnose LXIX 


83. 

— — — — Häufigkeit LXIX 82. 

— — — mikr. Befund LXIX 77. 

— — — Probeexcision LXIX 105, 
LXX 339. 


— — Prognose LXIX 82, 93. 
— — Therapie, Enukleation LXIX 


re Rezidiv und Metastasen‏ کے Шы‏ ب 
nach LXIX 101.‏ 

— — — Iridektomie LXIX 94, 
104, LXX 336. 

Rezidiv und Metastasen 
nach LXIX 101. 


Sachregister. 


Sarkom des Kleinhirns LXIX 293. 

Schüdelhólile und Rückgrathóhle,Druck 
in der LXV 90. 

Schädelläsionen, Drusen an der Papille 
nach LXIX 881. 

Schädelwachstum undGehirnwachstum 
LXVIII 421. 

Schaf, Ciliarkórper, 

411. 

Glaskórper, Area Martegiani LX VII 

62. 

— Zentralkanal LXV 262, ХУП 

61. 

Iris, Anatomie LXX 411. 

— Dilatator LXX 419, 434, 439, 

443. 

— funktionelle LXX 413. 

— Muskelapparat LXX 407. 

— Physiologie LXX 418. 

— Ruhestellung LXX 416. 

— Sphinkter LXX 419, 433, 438. 

Pupillenspiel LXX 446. 

Scheiniris LXX 412. 

— Tränenröhrchen, Entwicklung LXII 
990. 

Schaltgewebszapfen der 
LXVIII 140. 

Sehattendrehung, skiaskopische, bei 
Astigmatismus LXII 275, LXIII 
388, LXV 150. 

— — Bedeutung des  Spiegelloches 
LXII 277, LXVI 195. 

Scheinbewegung bei Nystagmus LXVI 
191. 


Anatomie LXX 


Papille 


— in Stereoskopbildern, Erklärung 


LXI 491, LXIII 162. 
Schichtstar, s. Katar. perinucl. 


Schieloperation, anomale  Sehrich- 
tungsgemeinschaft nach, Verhalten 
der LXVII 444. 

doppelseitige LXIX 557. 
Dosierung LXII 442. 

Erfindung LXVIII 463. 

erste Ausführung LXVIII 465. 
Exophthalmus nach LXVIII 4738, 
478, 479. 

Fadenoperation LXVIII 480, 482. 
Geschichtliches LXVIII 461. 
Bonnet LXVIII 469, 473. 
Buffon LXVIII 462. 

Cunier LXVIII 468. 
Dieffenbach LXVIII 464. 

v. Graefe LXVIII 481. 

Guérin LXVIII 467, 480. 
Stromeyer LXVIII 463. 

— Taylor LXVIII 461. 

unter Kontrolle des Stereoskops 
LXIX 554. 

Lebensalter LXIX 558. 
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Schieloperation, Mißerfolge LXVIII 
470 


— Ursachen LXVIII 476. 
Sehsehürfe nach LXVIII 477. 
Statistik LXVIII 471. 
Vorlagerung LXVIII 480. 


Schieltheorie LXIX 549. 

— Innervationsanomalie LXIX 549. 

— sensorischer Apparat, Anderung des 
LXIX 552. 

— Widerwillen 
LXIX 553. 


Sehimpanse, Auge des LXII 251. 

— — äußere Maße LXII 252. 

— Chorioidea, Dicke LXII 259. 

— Dilatator LXII 266. 

— Duralscheide, Dicke LXII 274. 
Eintrittsstelle der Zentralgefäße 
LXII 274. 

Fovenabstand von der Papille LXII 
278. 

Hornhaut, Dicke LXII 255. 

— Durchmesser LXII 254. 

— Radius LXII 255. 

— Papille, Durchmesser LXII 273. 
— Retina, Dicke LXII 272. 

— Sklera, Dicke LXII 257. 


Schläfenabszeß bei Orbitalphlegmone 
LXI 462. 
Sehlagapparat von Bäck LXU 233. 
Schlangengift, Wirkung auf die Con- 
junet. LXVIII 81. 
Sehiüssellochkolobom, 
LXIV 378. 

— Ursache der Form LXIV 343. 

Schmidt-Rimpler’s Nachstaropera- 
tion LXIII 570. 

Schnaudigel’s Nachstaroperation LXX 
126. 

Schneeblindheit, Ursache LXIX 59. 

Schule, Einfluß auf die Myopie LXX 
145. 

Nehutzbrillen, Absorptionsfähigkeit 
für ultraviol. Strahlen LXIX 66. 
Schwartenbildung im Auge LXI 412. 
Schwein, Auge, Entwicklungsgesch. 

LXV 230, LXVIII 21. 
Dilatator, Entwicklung LXVIII 22. 
Glaskórper, Aren Martegiani LXVII 
61, 62. | 
— Zentralkanal LXV 261, LXVII 
61. 
Iris, Entwieklungsgesch. LXVIII 21. 
Sphinkter, Entwicklungsgesch. LAI 
437. LXVIII 22. 
Trünenróhrehen, Anzahl LXIT 388. 
— Entwicklung LXIL 381, 383. 
Tuberkulose d. A. LXI 153, 173. 
— — Häufigkeit LXI 198. 
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Schwein, Tuberkulose der Chorioidea 

LXI 157, 161. 168, 171. 

— — — Pathogenese LXI 172. 

— des Ciliarkórpers LXI 175. 

— der Optikusscheiden LXI 173, 

214. 

— — Retina LXI 170, 171, 172. 

— — Sklera LXI 169, 171. 

Schwindelerscheinungen, Ursachen 
LXI 485. 

Seelenblindheit, anatomische Grund- 
lage LXII 372, LAX 395. 

— Begriff LXX 397. 

Sehbahn, Verlauf der LXV 99. 

Sehen (Theorie des) LXII 347, LXVI 
486 

— binokulares, s. Binokularsehen. 

— Lokalisation und GroBenschatzung 
LXIX 548. 

— zentrales, assoziative Vorgünge beim 
ХП 348. 

— in Zerstreuungskreisen LXV 16. 

Sehgelb LXII 51. 

— Bildung im lebend. Auge LXITI 143. 

der Eule LXIII I48. 

Fische LXIII 144. 

des Frosches LXIII 


— 
— 
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— — — — — — Menschen LXII 
146. 
Entstehung aus Sehpurpur LXIII 
131. 155. 
Geschichtliches LXIII 114. 
Indolenz ХИТ 179. 
Lichtabsorption LXIIT 116. 
Liehtempfindlichkeit LXII 119. 
Sehhiigel, Beziehung der (Gudden schen 
Kommissur zum „ХУП 84. 
— — des Optikus zum LXVII 83. 
Sehleiste beim Kaninchen LXVI 263. 
— — — Purpurfärbung LXVI 264. 
— bei Saugetieren LXVI 263. 
Sehleistung, Begriff LXIX 107. 
bei Hyperopen LXIX 106, 110. 
— —- und Grad derlIyperopie LXIX 
119. 
— — — Geschlecht LXIX 117. 
— — — Lebensalter LXIX 113. 
Sehnen-Regeneration LX1I 542. 
Selnervenschwund, primärer kaver- 
позег LXIV 310. 
— s. Atroph. n. opt. 
Sehprobentafel für 
LNIV 550. 
Eigenschaften LXIV 609. 
mit gotischen Buchstaben LXIV 556. 
mit Hakenfiguren LXIV 550. 
für Schulkinder LXIV 558. 
mit Spiegeleinrichtung LXIV 559. 
mit Ziffern LNIV 550. 


— 
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Sehprobentafel von Guillery LXIV 
129, 570, 602. 

— — Koster LXIV 137, 543. 

— — Landolt LXIV 133, 602, 609, 
LXV 318. 

— — Snellen LXIV 544, LXV 318. 

Sehpurpur, Anagenese LXIII 173. 

— Autoregeneration LXVI 173. 

Bleichung, Graufürbung der Fisch- 

retina im Zwischenstadium LXIII 

155. / 

— zu Sehgelb LXIII 113, 114, 121, 

13 . 

Bleichungsdifferenz in kurz- und 

langwelligem Licht LXIII 113, 118, 

120. 

Bleichungsversuche, Methode LXIII 

171. 

Einfluß auf das makulare Gefälle 

des terminalen Lichtes LXII 48. 

Entstehung LXI 563. 

Fixation LXI 56l. 

Flaorescenz LXII 48. 55. 

Lichtabsorption LXII 51, LXIII 

116, 122. 

Lichtempfindlichkeit, 

Averegatzustandes 

LNIII 177. 

-Lósung.Bleichungsdifferenz im kurz- 

und langwelligen Licht LXIII 152. 

—  Liehtabsorption, Messung der 

LXIH 156. 

— — -Spektrum, Photographie des 

LXIL 150. 

der Масша LXII 55. 

Neogenese LXII 173. 

ophthalmoskopische Wahrnehmbar- 

keit LXIII 135. 

Regeneration. Einfluß von Reagen- 

tien LXIII 178. 

Verüánderunzen durch Licht „ХИТ 

112. 

Sehrichtungsgemeinschaft, anomale, 

Begriff LXVII 440. 

— Diagnose LXVII 442. 

— Prognose LXVII 440. 

— Untersuchungsmethode LXVII : 

443. 

— Verhalten nach Schieloperation, 

cas. LXVII 444. 

Perioden LXVII 462. 

—————— Alleinherrschaft der 
anomalen Lokalisation LXVII 462. 

Wettstreit zw. ano- 
maler und normaler Lokalisation 
LXVII 465. 

—————— Alleinherrschaft der 
normalen Lokalisation LXII 473. 

Winkelgröße, Beziehung zum 

Schielwinkel LXVII 472. 


EinfluB des 
der Netzhaut 
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Sehschürfe, Abhüngigkeit vom Durch- 


messer der Zerstreuungskreise und 
der GroBe der Netzhautbilder LXV 
18. 

und Arbeitsfähigkeit LXIV 576. 
und Astigmatisinus LXX 60. 
Begriff LXIV 599. 

Bestimmung bei Amblyopie LXIV 
399. 

— Distanz LXIV 559. 

— einheitliche Methode LXIV 606. 
-- mit Hakenfiguren LXIV 550. 
— bei hochgradiger Myopie LXIV 
5909. 

— bei Unfallverletzten LXIV 573, 
575. 

— mit Ziffern LXIV 550. 

— nach Guillery LXIV 129, 138, 
570, 575, 599. 

— nach Koster LXIV 547, 607. 
— naeh Landolt LXIV 133, 138, 
599. 

— nach Snellen LXIV 544, 598. 
und Differenzierung des fovealen 
Bezirkes LXX 80. 

bei doppelseit. Erweichung des 
optisch. Rindenfeldes LXII 352. 
bei Drusen an der Papille LXIX 
386. 

Einflüsse auf die LXIV 573. 
Einfluß des Alters LNI 542. 

— der Beleuchtung LXIV 131, 134, 
138, 567, LXVI 455. 461, 50T. ` 
— der brechenden Medien, Dureh- 
sichtigkeit LXIV 571. 

Form LXIV 568. 

— des Brucins LXV 305. 

— der funktionierenden Netzhaut- 
elemente, Erregbarkeit LXIV 571. 
— — — — Quantität der LXIV 568. 
— der PupillengroBe LXVI 465. 
— des Strychnins LXV 303, 305, 
316. 

— — — doppelseitiger LAN 316. 
Einheit der LXIV 566. 

bei Eisenbahnbediensteten LXI X 106. 
erwerblicher Wert der LXIV 
in farbigem Lieht LXIX 479. 
— — — Eintluß der Beleuchtung 
LXIX 456. 


wu 


Old. 


Untersuchungsmethode 


LXIX 482. 
Gradbezeichuung LXIV 565. 

— lineares und quadratisches System 
LXIV 574. 

für Grün LXIX 486. 
Herabsetzung. s. Amblyopie. 

hei Hydrophthalmus eong. LXIII 
220. 


bei Hyperopie LXX 178. 
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Sehschärfe, indirekte (periphere) LXI 


525. 

bei Irideremie LXX 79. 

— [riskolobom LXVI 271. 

und Lichtsinn LXIV 573. 

— makulare Aussparung bei Hemi- 
anopsie LXX 392, 399. 

— Medientriibung, Ursache des MiB- 
verhältnisses LXIV 308. 

normale LXIV 564. 

für Rot LXIX 486. 

Schüdigung, absolute und relative 
LXIV 576. 

Sinken auf d. fixierend. A. bei 
binokul. Einstellung bei Strabismus 
LXVII 474. 

bei Skleritis post. LXIV 380, 383. 


Selisphüre, Umgrenzung LXII 338. 


-— Bedeutung der Myelinisation 
LXII 340. 

— — der sekundären Degeneration 
LXII ЗИ, 

— Calearinarinde LXII 339. 

— in der Calearinaregion LXII 
343. 

— im Occipitallappen LXII 843. 
— Tierexperimente LXII 342. 

— Vie d’Azyr'scher Streifen LXI 
338. 


Selistörungen bei Commotio retinae 


LXII 228, 220. 

— — — Ursachen LXII 230, 236. 
bei Erweichungsherden des Occi- 
pitallappens LXII 333. 

bei Läsion der Calearina LXII 360. 
— Neuritis retrobulb. infolge Er- 
krankung der hintereu Nebenhohlen 
der Nase LXV 445. 

bei Orbitalphlegmone LXI 482. 
plötzliche, bei Verschluß der Zentral- 
arterie, Erklärung LXI 67, 68, 125, 
135. 

bei Rindendefekten, Versehwinden 
der LXII 363. 

nach Röntgenbestrahlung LXVI 111. 
— Verletzung des Cuneusstils LXII 
346. 


Sehstrahlung, Gefüßversorgung LXII 


-— 


800, 312. 

Histologie LXII 281. 

Läsion bei Rindenerweichung LXII 
311. 313. 822, 360. 

— Sehstórungen nach LXII 354. 
— Ursache von Hemianopsie LXII 
333. 

primiire Herde LXII 814. 
Veründerungen bei Rindenblindheit 
LXII 291, 296, 303, 805, 314, 322. 
Verlauf der optischen Fasern in der 
LXII 354, 356. 


86 Sachregister. 


Sehstrahlung, Vulnerabilitat „ХП 343. 

Sehzeichen, s. Sehprobentafel. 

Seitenhauptkern, Zentrum des Levat. 
palpebr. LXX 558, 562. 

Semicanalis ethmoidalis LAV 443. 

Sensibilisation, biologische LAVI 279. 

Serumtherapie bei sympath. Entziin- 
dung LXII 209. 

Sichel, s. Konus. 

Siderosis LXIX 3, 8. 

Siebbeinzellen, Empyem LXV 452, 
456. 

— Karzinom LXV 460. 

Silbertrübung der Hornhaut LXIII 
332. 

дие کے‎ Aufhellung durch Natrium- 
thiosulfat ХИ 353, 359, 363, 382. 

— — — dureh Chlorsilber LXIII 334. 

— — — Entstehung LXII 333. 

— — — Hiüufipkeit LXII 353. 

— — — mechanische Entfernung 
LXIII 383. 

— — — Rolle des Eiweiß LXIII 333. 

ee Mukoid LXIII 333.‏ ا ہے 

— — — durch Silberalbuminat LXIII 


— — — — Silberkarbonat LXTIT334. 
— — — — Sibermukoid LXIII 333. 
— — — Verlauf LXIII 335. 
Silberverbindungen, Auflösung im 
Reayenzglas LXII 353. 

— Umwandlung dureh Licht LXIII 
334. 

Simulation von einseitiper Amaurose 
und Amblyopie, Entlarvung LXIV 

502. 

Skiaskopie, Bedeutung des Spiegel- 
loches LXII 277, LXVI 195. 

— Schattendrehung bei Astigmatisinus 
LNII 275, LXIII 388, LXV 150. 

Sklera, äquatoriale Verdiekung LXVII 
Dos 

— Delinung des hinteren Abschnittes 
bei Myopie LXIII 537. 

— Dicke LXI 87. 118, 124. 143, 

282, 288, 302, LXVII 314. 

— — bei anthropoid. Affen LXII 257. 

— — — Hydrophthalm. cong. LXIII 
705, 487, 492, 495, 409, 508. 534. 

— — — Iridereme LXX 67. 

— — beim Kaninehen LXVI 348. 

— — bei Myopie LXI 241, LXITI 525, 
LXV 209, LXVII 394. 396, 398, 
400, 402, 406, 411, 419. 

— — — Neugeborenen LXVII 313. 

— EinfluB auf die elektrische Leit- 
fähigkeit а. A. LXIX 142. 

— Ektasie bei Kolobom LXV 193. 

— — im Mikrophthalmus cong, LXI 
353. 


Sklera, Ektasie bei Myopie LXIII 525, 
LXVII 401, 409, 410, 410. 

— — — Sekundärplaukom LXI 436. 

— elastische Fasern LXI 238. 

— — — bei Emmetropie LXI 231. 

— — — — Hvdrophth, acquisit. LXII 
228. 

— — — — — congenit. LALIT 487, 
492, 508. 


227, 231, 235, 
237. 

— Gewebszunahme bei Glaukom des 
Kaninchenauges LXIV 384, 405. 

— intraokulare Reflexion des Lichtes 
durch die LXII 49. 

— patholog. Anatomie bei: experiment. 
Glaukom LXVI 348. 384, 405. 

— — — — Hornhautfistel LXX 96. 

— — — — Hvdrophthalm. acquisit. 


а چ کے ا‎ cong. LXIII 487. 492. 

Iridochorioid. spontan. 
LXIX 174, 180, 182. 

— — — — kerat. parench. LXII 485, 
486, 509, 514. 

— — — — kolobomatóser Cystenbil- 
dung LXVIII 279. 

— — — — Mikrophthalmie LXIII 40, 
LXVII 194, 196, 203, 213. 

— — — — Myopie LXI 242. 

— — — — im sympathisierend. Auge 
LXI 409. 

— Perforation durch Granulationsge- 
webe im sympathisier. А. LXI 409. 

— Pigmentierung bei anthropoid. Affen 
LXII 258. 

— Resistenz gegen Tumoren LXII 147, 
LXIII 80. 

— Staphylom, aquatoriales LXI 18, 25, 
209. 

— Tuberkulose LXI 190. 

— — Formen LAI 191. 

— — bei Haustieren LXI 209. 

— — — — Pathogenese LXI 209. 

— — — — Verlauf LXI 209. 

— — klin. Bild LXI 191. 

— — Pathogenese LXI 190. 

— — primäre LXI 190. 

— — beim Rind LXI 179. 

— — beim Schwein LXI 169, 171. 

— Verlauf LXI 191. 

Skleralruptur LXI 435, LXVIII 497, 
LXX 469. 

— Aphakie bei LXVIII 487. 

— Mechanik LXII 239. LXVIII 487. 

— subkonjunktivale LXVIII 484. 

— — Pigmentierung LXVIII 484. 

Skleralsporn bei Cyklopie LXVIIT 244. 

— Einfluß auf den Flüssigkeitswechsel 
LXIH 55 
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Skleralsporn, Entwicklungsgeschichte 
LXIII 445, 446, 448, 450, LXVI 
22]. 

— bei Hydrophthalm. cong. LXIII 487, 
499. 

Skleritis posterior LXIV 380. 

— — Ativlogie LXIV 390. 

— — anatom. Befund LXIV 381. 

— — Beweglichkeitsbeschränkung 
LXIV 382, 389. 

— — cas. LXIV 382. 

— — Chorividitis bei LXIV 38], 390. 

— — Diff.-Diagnose LXIV 386. 

— — Exophthalmus LXIV 381, 382. 

— — Gesiehtsfeldeinengung LXIV 383. 

— — lritis bei LXIV 383, 386. 

— — Netzhautablósung bei LXIV 383, 
384, 389. 

— — ophthalm. Befuud LXIV 380, 
383, 386. 

— — Refraktionsänderung bei LXIV 
390. 

— — Sehschärfe LXIV 380, 383. 

— — Symptome LXIV 386. 

— — Therapie LXIV 383. 

— sulzige, bei Uvealtuberkulose des 
Kaninchens LXVI 39. 

— Tuberkulinprobe bei LXVI 84. 

— bei Tuberkulose LXVI 83. 

Sklerocornealcyste LXVIII 513, 516. 

Sklerose, diffuse, Optikusdegeneration 
bei LXIV 328. 

— multiple, Optikusdegeneration bei 
LXIV 329. 

Sklerotomie bei Glaukom LAT 57. 

— — — Ausführung LXIV 4107. 

— hintere, bei Glaukoma absol. LXIV 
407. 

— bei Hydrophthalmus cong. LXIII 
230, 243, LXVII 171. 179. 

— — — Ausführung LXIV 407, 410. 

— sympathische Entzündung nach LXI 
372. 

— vordere, Dauererfolge bei Glaukoma 
infl. acut. LXIV 390, 406. 

— — -- — — — chron. LXIV 397, 


406 

— — — — — simpl. LXIV 399, 406, 
410. 

— — — bei Hydrophthalmus LXIV 
400 


Skopolamin, Wirkung bei experiment. 
Glaukom LXVI 401, 407. 

Skorbut,  Augenveründerungen bei 
LXIV 175. 

— — patholog. Anatomie LXIV 176. 

Skotoma centrale bei Amblyopia con- 
genit. LXI 283. 

— — — — intoxicat. und Chorioret. 
centr., Unterschied LXV 388. 


Skotoma centrale, intoxicat., anatom. 
Grundlage LXI 517, LXV 470, 
477. 

— — mit konzentr. Gesichtsfeldein- 
schränkung LXI 17. 

— — bei Maculakolobom LXV 384. 

— — mikr. Befund LXV 463. 

— — bei Neurit. retrobulb. LXV 445, 
448, 452, 454, 457, 460. 

— — — — — Pathogenese LXV 459, 
170. 

— — — PigmentstreifenLildung in der 
Ket. LXV I 301, 303. 

— — — Verschluß der 
LXI 57. 

— — — — —— macul. LXI 16, 17. 

— hemianopisches LXIL 349. 

— bei Neuroretinit. album. LXV 400, 
401. 

— peripheres, bei Commot. retin. LXII 
228, 229, 242. 

Skrofulose, Beziehung zur Tuberkulose 
LXVI 69. 

Snellen’s Optotypen LXIV 544, LXV 
318. 

Sonne, Farbe der untergchenden LXII 
42. 

Sonnenlicht zur Therapie des Uleus 
corn. serp. LXVI 323. 

Speicheldriisen, Veründerungen nach 
Unterbindung der Ausführungsgänge 
LXII 74. 

Spektrale Mischungsgleichungen 
bei Blaublindheit LXII 469. 

Spektralstrahlungen, Ditterenz in der 
Gesamtenergie der einzelnen LAN 
117. 

— Wirkung der einzelnen auf die Iris 
von kaltblütern LXV 122, 127. 
———————— Warmblütern 

LXV 120. 

Spektrum des Acetylengaslichtes LXIX 
55. 

— der elektrischen Bogenlampe LXIX 
97. 

— — — Glühlampe LXIX 56. 

— bei Farbeublindheit ОХИ 61. 

— der Gaslampe LXIX 54. 

— des Kadmiums LXVI 291. 

— des Magnesiums LXVI 287. 

— objekt., zur Prüfuug der Blaublind- 
heit LXII 468. 

— der Ollampe LXIX 53. 

— der Quecksilberdampflampe LXIX 
97. 

— Unterschied des Refraktions- und 
Diffraktions-Sp. LXV 129. 

— des Zinks LXVI 291. 

Spezifisches Gewicht von 19/; Koch- 
salzlosung LXIV 105. 


Arter. centr. 
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Sphinkter iridis ciliaris LXV 4137. 

Sphinkter pupillae, bei anthropoid, 

Affen LAT) 262. 

und Dilatator, Vergleich der Leistung 

LXIV 3063. 

Entwicklungsgesch. LXTIT 437, 438, 

440, LAN 430, LXVIII 1, 34, 

LXIX 79 

bei der Katze LXVIII 19. 

— beim Schwein LXIII 437, LXVIII 

SY) 

Fehlen bei [rideremie LXX 68. 

bei Hydrophthalın, cong. LXIII 488. 

der Kaltblüter. direkte Reizung 

dureh. Licht LXV. 127. 

Piementgehalt bei Kaltblütern LXV 

126. 

Pigmentierung LXVIII 16. 

Querschnittsanderung bei Mydriasis 

und Miosis LXIV 370. 

beim Schaf LXX 419, 433, 438. 

Verhalten bei Ektrop. des Pupillar- 

randes LXIV 352. 

Wirkungsweise LXIV 377. 

Zentrum LAX 539, 562. 

Spiegelloch, Bedeutung für die skia- 
skopische Schattendrehung LXII 
277, LXVI 195. 

Spindelzellen an der hint. Hornhaut- 
tlüche bei Iritis serosa LXI 445. 

Spirochaeta pallida LXVI 224. 

— in der Cornea bei kongenital. Lues 
LXVIII 364. 

— bei keratit. 
LXVIII 373. 

Stübchenselisehárfe LX VI 464. 

Staphylococcus pyogenes albus bei 
ridochorioiditis LXII 223. 

Staphylococeus pyogenes aureus im 
subkonj. AbszeB LXVIT 68. 

Staphylokokken bei Conjunct. diph- 
ther. LXVII 165. 167, 168. 

— bei sympath. Ophthalmie LXII 194. 

— Virulenzverlust im menschl. Blut 
LXII 224, 225. 

Staphyloma corneae, Abtragung, sym- 
path. Entziindung nach LXI 372. 
— totale, anatom. Befund LXIV 314, 

815, LXIX 24. 
— — Entstehung LXVIII 379. 
Staphyloma interealare LXVIII 358. 
Staphyloma posticum, |. Atiologie 
LAVIL 36. 
— anatom. Befund LXVIII 58. 60. 
— bei Hydrophthalm. cong. LXIII 218. 
Staphyloma sklerae äquatoriale, bei 
Glaukoma absol. LXI 18, 25. 
Staphylotoxin, Wirkung auf die 
Conjunct. LXVIII 78, 81, 82, 99. 
Star, s. Katarakt. 


parenchym.  luetica 
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Staroperation, Glaukom nach „ХУП 
531, 532. 
— bei hochgrad. Myopie LXX 62. 
— mikr. Befund LXI 87. 
— sympath. Entzündung nach LXI 372. 
Statistik, Ablatio retinae LXX 46. 
— — — bei Myopie LXX 48. 
Hvdrophthalm. cong. LXIII 215. 
Hyperopie LXX 193. 
Myopieoperation LXX 2. 
sympath. Entzündung LXI 867. 
Stauungspapille mit Abducenslähmung 
nach Ohroperationen LAN 98. 
Abplattung der Hirnwindungen bei 
LXIX 333. 
Absehwellung 
LXIX 316. 330. 
Ampulle der Optikusscheiden bei 
LXIX 333, 336, 414. 
bei Aneurysma der Carotis LXV 98. 
atrophisches Stadium LXV 96. 
Balkenstich bei LXIX 348. 
Beziehung zur GróBe des Tumors 
LXIX 334. 
Definition LATX 896. 
Degeneration der hinteren Rücken- 
markswurzeln bei LXIX 440. 
Drusen der Papille bei LXIX 381. 
bei Echinokokkus LXIX 443. 
— — in den Ventrikeln LXV 82. 
Einfluß der Lumbalpunktion LXV 
79. 97, LXIX 296. 299, 325, 331, 
486. 
— derSpaltung der Optikusscheiden 
LXV 80. LXIX 436. 
— der Trepanation LXV 74, 75, 
76. 77, 78, 98, LXIX 290, 485. 
einseitige LXIX 445. 


nach Trepanation 


— Entwicklung aus Neuritis LXIX 
441. 
— bei entzündlichen Cerebralerkran- 


kungen LXIV 540. 

bei Erkrankungen ohne Hirndruck- 
steigerung LXIX 441. 
Fehlen bei erhóhtem 
LXIX 335. 441. 
Hemianopsie bei LXX 2355, 
363, 383. 

bei HirnabszeB LXIX 438, 443. 
Hirnpunktion bei LXIX 320, 325, 
331. 

bei Hydrocephalus LXV 75, 86, 91, 
LXIX 441, 443. 

Hydrocephalus bei LXIX 333. 
Hydrops vaginae n. opt. bei LXIV 
538. 

Kopfschmerz und Erbrechen bei 
LXIX 332. 

bei Mandelentzündung LXI 480. 
— bei Meningitis LXIX 443. 


Hirndruck 


356, 


Sachregister. 89 


Stauungspapille, 
bei LXIV 538. 

— Neuritis und Perineuritis bei LXIX 
338. 344. 

— Obskurationen, Ursache der LXV 


Netzhautblutungen 


97. 
— bei Ohrenleiden LXIX 844. 


— Pathogenese LXIII 81, LXIV 511, 
536, LXV. 69, 88, 95, 474, LXIX 
326, 343, 395. | 

— — Drucktheorie, Odem des Optikus 
LXIX 336, 338. 

— — — Erweiterung der Zentralvene 
LXIX 336. 

— — Entzündungstheorie LXIX 328, 
394, 431. 

— — — Toxine LXIX 431. 

— — Experimentelles LXIV 502. LXIX 
410. 

— — Hirndrucksteigerung LXIV 536, 
LXV 69, 89, 93, LXIX 333, 343, 
393. 

— — — ohne Liquor LXV 93. 

— — Hirnódem LXIX 395. 

— — Kompression des Sin. cavernos. 
LXIX 336, 392. 

— — Nephritis LXIX 337. 

— — patholog. veränderte Hirnlymphe 
LXIV 537, LXV 95. 

— patholog. Anatomie LXV $83, 84, 
85, 86, 462, LXIX 293, 329, 340, 
342, 413. 

—  — Marchi-Untersuchung LXIX 
340, 342. 

— Spontanheilung bei 
LXIX 301. 

— — bei Syphilis LXIX 300. 

— — bei Turmschädel LXIX 301. 

— Trennung von Neuritis optica LXIX 
327, 435. 

— Trepanation, s. d. 

— bei Tumor cerebri LXIV 536, 537, 
LXV 73. 83, 85, LXIX 290, 431, 
LXX 363. 

— — — EinfluB des Alters LXIX 443. 

— — — — des Sitzes auf die Häufig- 
keit derselben LXIX 446. 

— — — Häufigkeit LXIX 442. 

— ohne Tumor cerebri LXIX 308. 


— bei Tumor intraocularis LXIX 444. 

— — — orbitae LXV 49609. 

— nach Unterbindung des 
LXIV 528. 

— Verhalten der Zentralgefäße LXIV 
538, LXIX 414. 

— weiBe Herde in der Retina bei LX X 
222; 

Stereoskop zur Kontrolle bei der 
Schieloperation LXIX 554. 


Pseudotumor 


Optikus 


Stereoskopbilder, Erklärung der 
Scheinbewegung LXI 491, LXIII 
462. 

— von Hausmann LXI 564. 

Stereoskopischer Apparat LXI 566. 

Stilling’s Tafeln LXII 466. 

Strabismus, Amblyopie bei LXIX 552, 
LXX 180. 

— — Behandlung LXIX 558. 

— — Besserung nach Operation LX X 
178. 

— — des Schielauges LXIX 552, LXX 
180 

— — — — Behandlung LXIX 558. 

— absolute Lokalisation LXVI 120. 

— Bewegung des schielend. Auges 
nach oben bei Verdecken desselben 
LXII 447. 

— Dunkeladaptation bei LXV 372. 

— Erlernung des LXIX 543. 

— — des Binokularsehens bei LXIX 
554. 

— Höhenablenkung bei 
kung LXIX 548. 

— bei Hyperopie, Binokularsehen bei 
LXX 187. 

— — — — nach der Operation LXX 
188. 

— — — konvergenter, Hüufigkeit LXX 
187. 

— — — Theorie LXX 185. 187. 

— innere Hemmung bei LXVII 474. 

— und Refraktion LXIX 550. 

— Sehschürfe des fixicrend. A., Sinken 
bei binokul. Einstellung LXVII 
474. 

— Therapie LXIX 554. 

— — Atzung der Conjunct. LXVIII 
469. 

— — Excision von Conjunet. LXVIII 
469. 

— — s. Schieloperation. 

— Untersuchung LXIX 553. 

— Winkel des, Beziehung zum Winkel 
der anomalen Sehrichtungsgemein- 
schaft LXVII 472. 

— s. auch Schielen usw. 

Strahlen, s. Lichtstrahlen. 

Stratum sagittale ext., s. Lingsbündel, 
unteres. 

— int. s. Sehstrahlung. 

Streptokokken-Impfung, angeborene 
Katarakt bei Meerschweinchen nach 
LXV 358. 

— bei Keratit. purul. LXVI 317. 

— -Toxin. Wirkung auf die Conjunet. 
LXVIII 79, 80, 82. 

Stroboskopbilder LXI 491. 

Strémung in der vorderen. Kammer 
LXIV 481. 


Seitenublen- 
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Strohhalm, Verletzung d. A. durch 
LXVI 298, 307, 308, 311. 

Stromazellnetz der lris LXIV 341, 
350, 359. 

Struma nach Thyreoidinfütterung LXI 
503. 

Strychnin, Angriffspunkt LAN 314. 

— Dosis LXV 307. 

— Wirkung aufs A. LXV 302, 

— — — — Doppelseitigkeit LXV 313, 
316. 

— — auf die Dunkeladaptation LXV 
307. 

— — auf das Gesichtsfeld LXV 303, 
305. 

— — — den Lichtsinn LXV 304. 

— — — die Sehschiirfe LXV 303, 305, 
316. 

Subarachnoidealraum, Verbindung 
mit d. Hirnventrikeln LXIV 513. 

— — — dem Scheidenraum d. Optik. 
LXIV 514. 

— — — — Zentralkanal und den Peri- 
vaskularriumen des Gehirns und 
Rückenmarks LXIV 514. 

— Zinnobereinspritzungen in den, 
Leukoeytenanhüufung nach LNIV 
529. 

— — Verbreitung im Auge LXIV 530. 

— — — — Gehirn LNIV 530. 

— — — — Optikus LNIV 528. 

— — — indenperivaskuliiren Räumen 
LXIV 529. 

Sublimat zur Fixation des Sehpurpurs 
LXI 561. 

Sublimatfixierung LXIV 239. 

Sublimatinjektionen, subkonj., Ver- 
änderungen im Kammerwinkel nach 
LXVI 338. 

Sublimattrübung der Cornea LXIII 
344. 356. 

Suggestion, Einfluß bei okularer The- 
rapie der Neurasthenie LXII 429. 

Suprachorioidea LXI 408. 

Suprachorioidealraum, Emissarien 
LAI 408. 

— Obliteration bei sympath. Entzün- 
dung LXI 413. 

Supratraktionssichel LXVII 386, 393. 

Sykosis, Begriff LXIX 497. 

Symblepharon, totales, nach Kalk- 
verletzung LXII 82. 

Sympathikus, Einflu auf d. intraokul. 
Druck LXIV 454, 472. 

— — — die Kammerwassersekretion 
LXIV 454. 

— Resektion bei Glaukom LXIV 397. 

— — bei Hydrophthalm. cong. LXIII 
238. 


Sympathische Entzündung nach Ab- 
tragung eines Hornhautstaphyl. LXI 
312. 

— Antikórper im Blut bei LXII 200. 

— bakteriolog. Blutuntersuchung bei 
LXII 193, 226. 

— bei Chorioidealsarkom LXI 373, 
LXV 148. 

— bei Chorioiditis LXI 377, 405, LXV 
142, LXX 466. 

— Diagnose LXII 220. Ä 

— — histologische LXV 135, 143, 149. 

— Entzündung anderer Organe bei 

LXII 215. 

— trotz Enukleation LXI 378, LXII 
200, LXX 470. 

— Experimentelles LXII 195. 

— — Blutiibertragung LXII 204, 210, 
22]. 

— — Implantation von Gewebsstücken 
LXII 203, 210, 221. 

— — Injektion von Reinkulturen LXII 
22, 

— Formen LXI 4125. 

— Häutfirkeit LAT 449. 

— Heilung LXI 378. 

— Hyphima bei LAT 375. 

— Нуроруоп LXI 377. 

— Inkubationszeit LXI 377. 449, LXII 
199. LXIX 562, 567, LXX 467. 
482. 

— — Maximum LXIX 570. 

— — Minimum LXIX 569. 

— nach Iridektomie LXI 372. 

— nach Iridoeyklitis bei Sark. chor. 
LNI 373. 

— bei Iritis serosa traumat. LXX 473. 

— Kasuistik LXI 370, „ХП 201. 208, 
220, LXIV 325, LXIX 560, LXX 
465. 

— Kopfschmerzen bei LXII 220, 221. 

— Krankheitsbeeriff LXIX 574. 

— Kulturen LXII 204, 210, 211, 221. 

— Meningitis bei LXII 213. 

— Metastasentheorie LXII 196, 197, 
219. LXX 408. 

— Migrationstheorie LXI 410. 

— Mikroorganismen LXI 499, LXII 
194. 211. 217, 225. 

— — im Blut LXII 197, 208, 211. 

— — im Conjunktivalsaek LXIX 572. 

— Elektivitit für die Uvea LXIX 

573. 


Übergang auf den Fótus LXII 


LXIX 575. 
— mikr. Befund am sympathisierend. 
A. LNI 379, LXX 467, 471, 476. 
— Neuritis optica bei LXIX 563. 
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Sympathische Entzündung, Neuritis 


optiea, Pathogenese LXIX 503. 
als Neuritis retrobulb. LX1 434. 
ophthalm. Befund LXI X 560, LXX 
466. 

nach Panophthalmie LXI 431. 
Pathogenese LXI 366, 372, 434, 447, 


450, LXIL 193, 215, LXVI 8, 68, 
157, LXIX 566, 575, 576, LXX 
468, 481. 


patholog. Anatomie bei experimen- 
teller LXII 207, 213. 

nach perforier. Hornhautgeschwür 
LXI 372. 

plastische Exsudation bei LXI 425, 
LXV 145. LXX 418. 

Prognose LXI 378. 

prognostische Bedeutung der sym- 
pathisierend. Entzündung LXI 379. 
bei Reizlosigkeit des verletzten A. 
LXI 407. 

und Reizung, Diff.-Diagnose LXI 
33. 

Rezidiv nach Operationen LXI 421. 
Serumtherapie LXII 209. 

spiites Auftreten, Pathogenese LXI 
420, LXUX 571. 

nach Sturoperation LXI 372. 
Statistik LXI 367. 

nach subkonjunktivaler Skleralrup- 
tur LXI 449, LAIN 573. 

Taubheit bei LXI 450. 

Therapie: Enukleation LAT 433, 451. 
— Exenteration LXI 450. 

— Neurotomia optico-cil. LXI 450. 
— Quecksilbereinreibungen LXIX 
560. 

toxische Theorie LXVIII 157. 
Ubertragungsbahn LXI 450, LXII 
197, LXIX 564. 

nach Uleus corn. mit Irisvorfall LXI 
435. 

als Uveitis LXIX 560. 

durch Verknöcherungen LXI 424. 
Verlauf LXI 378. 

— Wesen LXIX 575 


Sympathische Reizung LXI 352. 


Befund LXI 431. 
Einfluß der FKuukleation LXI 432. 
Symptome LXI 432. 


Sympathisierende Entzündung LXI 


365, 447. 

Ahnlichkeit mit Tuberkulose LXI 
385. 

Aufangsstadium LXX 482. 
anatomischer Befund und klinische 
Diagnose LXI 435, LXV 149. 

— — ähnlicher LXI 437, LXIX 
172. 

Bezeichnung LXI 431. 
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Sympathisierende Entzündung, Cha- 


rakteristisches der LXI 379, 415, 
LXIX 176. 

Diagnose LXI 451. 

Eintritt nach der Verletzung LXI 
416, LXX 478. 

und Endophthalmitis LXI 427, LXV 
135, LXX 467, 470, 477. 
epitheloide Zellen LXI 380, LXV 
139, LX X 477. 

erste Symptome LXI 419. 

Herde auf der Chorioidea LXI 408. 
— iu der Chorividea LXI 406, LXX 
467. 482. 

— auf der inneren Oberfliiche der 
Chorioidea LXI 403. LXV 143. 
— in der Sklera LXI 409, LXX 
479. 

hintere Synechien bei LXV 146. 
hyaline Kugeln bei LXI 385. 

und lritis serosa traumat. LXI 445. 
Lymphocyten bet LXI 379, LXV 
139, LN X 474. 477. 

Mastzellen bei LXI 385. 

plastische Exsudation LXI 422. 

— — lrsachen LNT 427. 
polynukleäre Leukocyten LXI 385. 
prozuostische Bedeutung LXI 379. 
Rieseuzellen bei LXI 384, LXV 
139. 

Riickbildung der Infiltration LXI 
411. 

Schwartenbildung LXI 412. 

ohne sympathische Entzündung LXI 
432, LX X 475. 

und traumatische fibrinös-plastische 
Uveitis LAV 141, 142. 146. 

— — Iridoeyklitis LXV 141. 
Ursachen LXI 372, 431. 
Veränderungen der Chorioidea LXI 
394, 403, 415, LXV 142, LXX 477 
des Ciliarkorpers LXI 390, 414. 
der Iris LXI 386, 414. LXV 140. 
des Optikus LXI 410. 

der Retina LXI 409, LXX 471. 
Verhalten der GefüBe der Uvea LXI 
399. 

Verknócherung bei LXI 404, LXX 
467. 

Zellformen bei LXI 379, LXIV 294. 


— 


ST егевде Infiltration LXI 
379 


Riickbildung LXI 411. LXV 147. 


Syncephalus thoracopagus LXVITI 243, 


Syneytium LXII 507, 511, 


— Entstehung LXVIII 247. 
LXVIII 
574. 


Syndaktylie LXIII 26. 


Pathogenese LXII 36. 


92 


Synechie, hintere, Entstehung der an- 
geborenen LXIV 235. 

— — totale LXI 353. 

— periphere, ringförmige LXIII 522. 

— vordere, und Hypertonie LXIX 254. 

Synostosis praematura, Ursachen 
LXVIII 425. 

Syphilis, cerebro-spinale LXX 342. 

Erreger, Toxine des LXVI 240. 

— Übertragung ins Fruchtwasser 

LXVI 240. 

GefaBerkrankungen bei LXVI 233. 

hereditaria. Entwicklungshemmun- 

gen bei LXVI 227. 

— — des Auges bei LXVI 225. 

Therapie bei cerebraler LXX 346. 

Ursache von Hydrophthalm. cong 


LXIII 211, 228. 


— 


— 


Т. 


Tabaksamblyopie, s. Amblyop. intoxic. 

Tabes, Sehnervenatrophie bei LXVIII 
132. 

Tätowierung von Hornhautnarben, 
Methode LXII 376. 

Tapetum cerebri, Veränderungen bei 
Rindenblindheit LAH 29], 296, 
304, 305. 

Tarsaldriisen, Acini LXVI 543. 

Anzahl LXVI 542. 

Ausführungskanal LXVI 542. 

Basalmembran LXVI 544. 

Charakter LXVI 542. 

evstische Degeneration bei Trachom 

ХПІ 321. 

Entwicklungsgesch. LXVI 559, 560, 

562. 563, 504. 565, 568. 

Form LXVI 542. 

Lage LXVI 542. 

Veründerungen bei Conj. diphther. 

LXVII 165. 167. 168. 

— — Trachom LXIX 510. 

Tarsus, Entwicklungsgesch. LXVI 557. 

— des Lidrandes LXVI 546. 

— Tuberkulose des LXI 182, 
46. 90. 

— Veründerungen bei Trachom LXIII 
300. 

Tastreiz, Verschmelzungsfrequenz bei 
LXVII 161. 

Taube, Orbita der LXIII 90. 

— Stübchen-Zapfeninnenglieder, blüu- 
liche Farbung der LXIII 95. 

Taubenkopf,Durchleuchtbarkeit LXIII 
9]. 

Taubheit bei sympath. Entzündung 
LXI 450. 


LXVI 
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Technik, anatomische. bei GefüDer- 
krankuugen der Hetina LXI 5. 

— mikroskopische, s. d. 

Temperatur der Bogenlampe 

111. 

Einfluß auf die Filtration des Auges 

LXIV 60. 450. 

— auf die elektr. Leitfahigkeit des 

Kammerwassers LXIX 136. 

— auf die Viskositit von Flüssig- 

keiten LXIV 71. 

des Gasbrenners LXV 111. 

künstlieher Liehtquellen, Einfluß auf 

ihr Spektrum LXIX 43. 

der vordern Augenteile LXIV 485. 

Tenon'sche Kapsel, Entwicklungs- 
gesch. ХІМ 205, 206. 207, 218. 

Tenon’scher Raum, Verbindung mit 
dem Scheidenraum des Optik. LXIX 
407. 

Tenotomie, s. Schieloperation. 

Teratogenetische Terminations- 
periode LXII 12. 

Teratom und Dermoide. Unterschied 

ХП. 14, 16. 

Erklärung ШМИТ 11, 14. 

der Orbita, angeb. LXIII 1. 

— — Erklärung LXIII 13. 

— Exophthalmus bei LXIII 9. 

— Kasuistik LXII 5. 

— — klin. Eigentiimliehkeit LXITI 9. 

— Mortalitat LXIII 10. 

— Typen LXIII 12. 

— Wachstum LXV 10. 

— Zusammensetzung LXIII 5, 


LXV 


— 


10. 

Terminales Licht LXII 25. 

Tetanus nach Gelatineinjektion LXII 
169. 

Thalamus opt., s. Sehhügel. 

Theromorphie im Auge eines Kindes 
LXV 155. 

Thioninfürbung LXIV 248. 

Thrombose bei Conjunct. 
LXVII 168. 

— Entstehung LXI 91. 102. 

— der Orbitalvenen, Diagnose LXII 
35. 

— Wirkung auf die GefüDwaud LXI 
320. 

Thrombus, Fürbung LXI 20. 

— Fibrinmassen im LXI 20. 

— Kanalisation LXI 139, 143. 

— mikr. Befund LXI 20, 82. 

— Organisation LXI 25, 69, 82, 88, 
265, 320. 

Thyreoidinamblyopie, s. Ambl. intoxi- 
eat. 


diphth. 
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Thyreoidinfütterung,Augensymptome 
beim Hund LXI 507. 508, 509, 511. 

— Exophthalmus 1,Х1 503. 

— Hornhauttrübung nach LXI 503. 

— individuelle Disposition LXI 503, 


511 
— Pupillarreaktion LXI 508, 509. 
— Struma nach LXI 503. 
— Wirkung aufs Auge LXI 501, 502. 
— — beim Hund LXI 502, 511. 


Tiefenwahrnehmung bei Betrachtung 
gewohnlicher Bilder LXlli 466. 

— binokulare. Zustandekommen LXX 
390. 

Toxine, Ausscheidung durch Knüuel- 
drüsen LXIX 506. 

— Bildung bei Tumor cerebri LXIX 
432. 

— Einwirkung auf die Conjunctiva, 
ektogene LXVIII 155. 


tikusfasern LXIV 307. 

— — von ultraviol. Strahlen auf die 
LXVI 280. 

— des Syphiliserregers LXVI 240. 

Toxinwirkung bei Infektionskrank- 
heiten LXVIII 157. 

— beisympathisch. Entzündung LXVIII 


т - 


DER 
— —— Wundinfektion LXVIII 157. 


Trabeculum sklerocorneale LXII 
435, 440, 443, 444, 446, 450, LXVI 
220, LXVII 8, 28. 

— Benennung LXVII 7. 

— elastische Fasern LXVII 8. 

— Funktion LXIII 440. 

— Länge LXVII 28. 

— Verbindung der Iris mit LXIII 449, 
508, LAX 85. 

— Verhalten bei Hydrophthalm. cong. 
LXIII 487, 493, 499, 508. 516, 522. 

_ — bei Keratokonus LXVII 8. 

Trachom, akutes. cas. LXIX 5395. 

— und Amvyloiderkrankung d. Conj. 
LXVII. 121. 

— Becherzellen LXIII 298, 301, LXIX 
532. 

— Blutgefäße. Beteiligung der LXTII 
304, 307, 310. 

— Cysten LXIII 302. 

— und Demodexmilben LXIX 49€, 
517. 

— Follikel LXIIT 298. 303. 305. 

— — bindegewebige Hülle LXIII 309. 

— — Eudschicksal ХПІ 308. 

— — Gefäße LXIII 299. 

— — Histogenese LXIX 513. 

— — Lymphocyten LXIX 513. 


Trachom, Follikel, Phagocyten oder 
Körnchenzellon LXIII 299. 

— — Polyblasten LXIX 513. 

— — Riickbildung LXIII 300. 

— — Stadien LXIII 298. 

— — Wachstum LXIII 307. 

— Granulom, s. Follikel. 

— Heilung ohne Narbenbildung LXIIJ 
309. 

— Infektionsmodus LXIII 289. 

— Materialgewinnung zur pathol. Anat. 
LXIII 287. 

— Narbenbildung LXIII 308. 

— und Parinaud'sche Conjunct., Diff.- 
Diagnose LXIII 56. 

— Pathogenese LXV 525. 

— — Doppelkörperehen LXIX 527. 
534. 

— — Körperchenzellen LXIX 525. 

— — Protozoen LXIX 526. 

— — v. Prowazek'sehe Körper LXIX 
528, 536. 

— patholog. Anatomie LXIII 298, 
LXIX 509. 

— — — Autophagen LXIII 306. 

— — — Epithel LXIII 301, LXIX 
531, 536. 

— — — — Mitosen LXIX 535. 

— — — — Vakuolen LXIX 534. 

— — — Granula LXIII 305. 

— — — Halbmondzellen LATIF 304. 

— — — Mastzellen LXHI 305, LXIX 
511. 

— — — Meibom'sehe Drüsen LXIX 
510. 

__ — — Plasmazellen LXIII 304, 3C7, 
LXIX 512, 515. 

— — — subepitheliale Schicht LXIII 
303. 

— Priiaurikulardriisen-Schwellung 
LXIX 536. 

— Rezidive LXI 419. 

— Therapie LXIII 308, 343. 

— Veriinderungen des Tarsus LXIII 
300. 

— Wesen LXIII 314. 

Tractus opticus, Faserverlauf im LXV 
103, LX X 351. 

— Verbindung mit d. Gudden schen 
Kommissur LXVII 81. 

— Verlauf LXVII 80. 

Trinenabfuhr, Mechanismus 
200. LXV 361, LXVII 115. 

— — Experimentelles LXIII 201. 

Tränenabfuhrwege, falsche LXVII 
114. 

— neue, Operationsmethoden LXVII 
115. 

— permanente Drainage der LXVII 87. 

— — — Gefahren LXVII 116. 


LXIII 
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Tränenabfuhrwege, permanente Drai- 
nage, Indikationen LXVII 110. 

— — — Instrumentarium LXVII 90. 

— — — Methode LXVII 93. 104, 112. 

Tränenabsonderung von der Conjunc- 
tiva LXIII 295. 

— bei Dakryops LXI 346. 

— nach Durchschneidung der Aus- 
i LL geder Tränendrüse LXII 


— М Бей LXII 76. 

— Quellen LXIII 295. 

Trünenbein, Nekrose, Therapie LXV1I 

112. 

Tränendrüse, adenoides Gewebe in 

der LXII 144. 

— Ausführungsgünge LXIV 210. 

— bei Cyklopie LXVIII 264. 

— (Суѕќе, s. Dakrvops. 

— Entwicklungsgeschichte LXIV 209, 

LXIX 193. 

— — bindegeweb. Teil LXIX 218. 
— — Drüsenschläuche LXIX 212. 
— — erstes Auftreten LXIX 213. 
— — interglandulüre Membran LXIX 

206, 219. 

— — Lidpartien LXIX 209, 222. 

— — Orbitalpartien LXIX 209, 222. 
— Hydatis der LXI 342. 

— Innervation LXIII 295. 

— l|ymphomatóse ErkrankungL XII 188. 
— tubulóse Natur LXI 341. 

— Veründerungen bei Dakryops LXI 

341, 348. 

— — nach Durchsehneidung der Aus- 

führungsgünge LXH 73, 80. 

— des Kaninchens, Lage und Bau LXII 

75. 

Trünenleiden, Therapie mit perma- 

nenter Drainage LXVII 88. 

— — mit Sondierung LXVII 88. 

Trünennasenkanal, Entwicklung LXII 
319. 

— Klappe im LXII 201. 

— nasale Öffnung LXVII 113. 

— Stenosen, Therapie LXVII 110. 
Tränenpunkt, überflüssige LXII 397. 
Tränenröhrchen, Anzahl beim Kanin- 

chen LXII 391. 

— — beim Schwein LXII 388. 
— Entwicklung LXII 394. 

— — bei Amphibien LXII 380. 
— — — Huhn LXII 381, 383. 
— — — Kaninchen LXI 391. 
— — — Katze LXII 390. 

— — — Maus LXVI 390. 

— — — Meerschweinchen LXII 388. 
— — — Reh LXII 390. 

— — — Süugetieren LXII 380. 
— — — Schaf LXII 390. 


Tränenröhrchen, Entwicklung beim 
Schwein LXII 381, 383. 

— temporale Verziehung LXIII 39. 

Tränensack, Uysten, Therapie LXVII 
110. 

Tränensackblennorrhoe durch Pneu- 
mokokken LXII 223. 

— Therapie LXVII 110. 

— Tuberkulose bei LXVI 67. 

Tränensackexstirpation, Indikationen 
LXVII 87. 

Tränenträufeln, Beseitigung durch 
Entfernung der Liddrüse LXII 73. 

— в. Epiphora. 


Trepanation LXV 78, 96, LXIX 290, 
295, 322, LX X 355. 

— Indikation LXV 79. LXIX 325. 

— bei Stauungspapille, Bedeutung des 
Ortes der Operation LXIX 319, 324. 

— — — EintluB auf das Sehvermógen 
LXIX 296, 323. 

— — — — — die Lebensdauer LXIX 
303. 

— — — Einwände LXIX 300. 

— — — mit oder ohne Erofinung der 
Dura LXIX 315, 322, 324. 

— — — Gefahren LXIX 311, 323. 

— — — — Erschütterungen des Schä- 
dels LXIX 319. 

— — — — Hirnprolaps LXIX 321, 
324. 

— — — — Infektion LXIX 313. 

— — — —derosteoplastisch. Methode 
LXIX 318. 

— — — — plotzliche Entleerung des 
Liquor LXIX 317. 

— — — — Quetschung der Hirnteile 
LXIX 320. 

— — — — Shock LXIX 314. 


— — — bei Gumma cerebri LXIX 
301. 

— — — Mortalität LXIX 296, 324. 

— — — Narkose bei LIX 314, 324. 

— — — Rückgang dieser LXIX 316, 
330. 


— — — bei Tumor cerebri, Einfluß 
auf die Lebensdauer LXIX 306. 323. 

_— — — — auf das Sehver- 
mogen LXIX 298. 

Mortalität LXIX 


291. 
— — — ohne Tumor LXIX 308, 323. 
— — — zweizeitiges Verfahren LXIX 
314. 
— bei Turmschiidel mit Papillitis 


LXVIII 419. 424. 


Trigeminus (nerv.), Durchsehneidung. 
Fibrinausscheidung im Kammer- 
wasser nach LXIV 4252. 
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Trigeminus, EinfluB auf den intra- 
okul. Druck LXIV 451, 454, 472. 
— — — die Sekretion des Kammer- 
wassers LXIV 451, 453, 454. 
— Reizung, Fibrinausscheidung 
Kammerwasser nach LXIV 451. 
Triplople, s. Dreifachsehen. 
Tritanopie, s. Blaublindheit. 
Triton, Glaskórperentwicklung beim 
LXV 228. 
Trypanosomen-Injektion ins Blut, Con- 
junctivitis nach LXVIII 173. 
Tuberkel, abgekapselter LXI 177. 
— Riesenzellen im LXI 179. 
Tuberkelbazillen im Chalazion LXVI 
90. 
— Impfung mit, angeborene Katarakt 
bei Meerschweinchen nach LXV 358. 
— von Menschen und Rindern, Viru- 
lenz für Kaninchen LXVI 28. 
Tuberkulin zu diagnostischen Zwecken 
LXVI 69. 
— — — — bei Uveitis chron. LXVI 66. 
Tuberkulin-Präparate LXIX 232. 
Alt-Tuberkulin LXIX 232. 
— Anwendungsweise LXIX 232. 
Bazillenemulsion LXIX 234, 251. 
— Anwendungsweise LXIX 234. 
Neu-Tuberkulin (T. R.) LXIX 233. 
— — Anwendungsweise LXIX 233. 
Tuberkulinprobe bei Augenkrank- 
heiten LXVI 67. 
— Keratit. parenchym. LXVI 68. 
Skleritis LXVI 84. 
Skrofulose LXVI 69. 
Uveitis chron. LXVI 70. 
— — lokale Reaktion 
74, 15. 
Tuberkulin-Reaktion LXVI 67. 
Tuberkulin-Therapie bei Augentuber- 
kulose LXVI 91. LXIX 234. 
— — — Methode LXVI 94. 
— — — Rezidive LXIX 250. 
Tuberkulose, abgeschwüchte LXVI 6. 
des Auges, endogene, Experimen- 
telles LXVI 9, 28. 
— — gutartige Formen LXVI 5. 
— — Katarakta capsular. bei LXI 
197. 
— — Linsenschrumpfung bei LXI 
197, 214. 
— — Pathogenese LXI 183. 
— — Veränderungen des Glaskor- 
pers bei LXI 197, 214. 
— — bei Haustieren LXI 152. 
Ausgang LXI 217. 
Dauer LXI 217. 
Doppelseitigkeit LXI 


im 


— 
— 

— 
— 


LXVI 


— سے — سے — 
سے سے سے m‏ — 
—— سے = س — 


Geschlecht LXI 98. 


س ست ا سے — 
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Tuberkulose des Auges bei Haus- 
tieren, Häufigkeit LXI 198. 
klin. Symptome LXI 


— А А  — ست‎ 


— — — — — Untersuchungstechnik 
LXI 159. 

— — beim Kalb LXI 155. 

— — — Pferd LXI 154. 

— — — Rind LXI 153, 154, 155, 
156, 157, 198. 

— — — Schwein LXI 153, 173, 
198. 


der Chorioidea, akute Miliar- LXI 
184. 

LXI 185. 
— — — — hümatogene LXI 184. 
lymphogene LXI 184. 
Pathogenese LXI 184. 
Sitz LXI 185. 

— — Ausbreitung LXI 186. 

— — ehronische Lokal- LXI 185. 
diffuse LXI 185. . 
knötchenförmige LXI 


Anzahl der Tuberkel 


سے سے — سے — 


tumorartige LXI 186. 
— — Komplikationen LXI 187. 


— — bei Haustieren. akute Miliar- 
LXI 200. 


سے سے — — — 


Ausbreitung auf die 
GefüBe LXI 163, 164, 166, 168, 169, 


chronische LXI 201. 
Ausbreitung LXI 


ست سے — سے سے — 


س — لہس سے سے — 


tumorartige LXI 203. 
GroBe LXI 203. 
histolog. Eigentüm- 


lichk. LXI 203. 
_ — — Sitz LXI 203. 
— D د‎ Wachstum LXI 203. 
— — — — — Verkäsung und Verkal- 
kung LXI 165, 169, 171, 173, 203. 
— — beim Kaninchen, experiment. 
LXVI 36. 
— — beim Rind LXI 159, 160, 
162, 163, 164, 165, 167. 
Bedeutung des Tape- 
tum fibrosum LXI 202. 
— — beim Schwein LXI 157, 161, 
168, 171. 


—& (m ` gem — | 


Pathogenese LXI 172. 
des Ciliarkórpers LXI 187. 

— — Formen LXI 187. 

— — Glaskörperblutungen bei LXI 
187, 197. 
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Tuberkulose des Ciliarkörpers als Gra- 


— 


nulationsgeschwulst LXI 187. 

— — kho. Bild LXI 187. 

— — mit Knotchenbildung LXI 
187. 

— — bei Haustieren, Häufigkeit 
LXI 205. 

— — — — Pathogenese LXI 205. 
— — beim Kaninchen, experiment. 
LAVI 35. 

— — beim Rind LXI 176, 178, 180. 
— — beim Schwein LXI 175. 

der Conjunctiva LAIX 244, 246, 
248. 

— — Formen LXI 182. 

— — und Parinaud'sche Conjunct., 
Diff.-Diagn. LXIII 56. 

— — Pathovenese LXI 182. 

— — bei Haustieren LAT 149. 
— — — — Pathogenese LXI 199. 
— — bei Kaninchen LXI 199, LXVI 
45. 

— — bei 
199. 

— — bei Papareien LXI 153. 199. 
der Cornea LXI 191, LXII 491, 
LXIX 241, 242. 243. 248. 

— — Formen LXI 191. 

— — — Häufigkeit der einzelnen 
LXI 193. 

— — knotchenformige LXI 192, 
ХИ 525. 

— — parenchymatose LXI 191, 
— — primäre LXI 193. 

— — sklerosierende LXI 102, LXVI 
39. 89. 

— — bei Haustiereu LXI 210. 

— — — — Formen LXI 210. 

— — — — Pathogenese LXI 210. 
des Glaskorpers LXI 197. 

— — bei Haustieren LXI 214. 
Häufigkeit LXVI 67. 

der Iris LAI 187. LXIX 84, 85, 
88, 90, 236. 237, 238, 240, 246. 
— — abgeschwiichte LXI 188. 

— — Abkapselung LXI 208. 

— —, Formen LXI 188. 

— — Granulatiousgeschwulst LXI 
189. 

— — klin. Erscheinungen LXI 188. 
— — knótchenfoórmige LXI 189. 
— — Lebensalter LXIX 89. 

— — primäre LXI 153, 187. 

— — Riesenzellen LAI 189, 208, 
LXIX 86, 90. 

— — sekundäre LXI 187. 

— — Verhalten der Cornea LXI 
216. 

— — Verlauf LXI 187. 

— — bei Hlaustieren LXI 206. 


Meerschweinchen LXI 


Tuberkulose der Iris bei Haustieren, 


histolog. Eigentümlichk. LXI 208. 


ne E klin. Symptome LXI 
me dE knótcheufórmige LXI 


—-—— ee tumorartige LXI 207. 
e ore Wachstum LXI207. 


beim Kaninchen, experiment. 
LXVI 29. 

— — und des Ciliarkorpers, beim 
Rind LXI 17€, 178, 180. 

bei Keratitis parenchym. LXVI 68, 
89. 

der Lider, Formen LXI 182. 

— — bei Haustieren LXI 199. 

— — beim Kaninchen LXVI 46. 
— — bei der Katze LXI 153, 199. 
der Linse LXI 196. 

— — bei Haustieren LXI 217. 
des Optikus LX1 195. 

— — entzündliche LXI 196. 

— — Formen LXI 195. 

— — Hüufigkeit LXI 195. 

— — knötchenförmire LXI 195. 
— — Pathogenese LX] 195. 

— — tumorartige LAI 196. 

— — bei Haustieren LXI 213. 


———— Pathogenese LXI 213, 


— — beim Rind LXI 213. 

der Optikusscheiden beim Schwein 
LAI 173, 214. 

bei Phlvktänen LXVI 69. 

der Retina, entzündliche LXI 194. 
— — Folveerscheinungen LXI 195. 
— — Formen LXI 193. 

— — granulationsartige LXI 194. 
— — knotchenformpe LAL 193, 
LXVI 61. 

— — — Sitz LXI 194. 

— — Pathogenese LXI 193, 

— — bei Haustieren, entzündliche 


LXI 211. 


эт = pp qu Formen LXI 211. 


— — en کے‎ granulationsartige LXI 
212. 

———— knótehenfórmige LXI 
2142 


EEE NND Pathogenese LXI 211. 
— EE tumorartige LXI 212. 


— — beim Rind LXI 164, 165, 167. 
— — — Schwein LXI 170, 171. 172. 
der Sklera LXI 190. 

— — Formen LXI 191. 

— — klinisch. Bild LAI 191. 

— — Pathogenese LXI 190. 

— — primäre LXI 1%. 

— — Verlauf LXI 191. 

— — bei Haustieren LXI 209. 


———P— Pathogenese LXI 209 
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Tuberkulose der Sklera bei Haus- 

tieren, Verlauf LXI 209. 

— — beim Rind LXI 179. 

— — beim Schwein LXI 169, 171. 

bei Skrofulose LXVI 69. 

des Tarsus LXI 182, LXVI 90. 

des Tierauges LXI 152. 

bei Tránensackblennorrhoe LXVI 67. 

Ursache von chron. Uveitis LXVI 

2, 99. 

der Uvea bei Haustieren, Gefäß- 

veränderungen LAI 205. 

— — — — — Häufigkeit LXI 200. 

Tuberkulóse Neubildungen, Hesistenz 
der BlutgefiBe in LXI 203. 

— Umwandlung in Granulationsgewebe 
LXI 204. 

Tumor cerebri, Diagnose LXTX 308. 

Entzündungen bei LXIX 431. 

Hemianopsie bei LXII 370. 

Hirndruck bei, Entstehung LXIX 

432. 

Sehnervenatrophie bei LXVIII 137. 

Stauungspapille bei, s. d. 

Toxinbildung bei LXIX 432. 

Tumoren, entwicklungsgesch. Anlage 
LXVIII 21. 

— intraokulare, Diagnose LXIX 281. 

— — Stauungspapille bei LXIX 444. 

Turmschädel, Divergenz d. A. bei 

LXVII1 417. 418. 

harter Gaumen bei LXVIII 422. 

intrakranieller Druck bei LXVIII 

423. 

Kasuistik LXVIII 417. 

Knochenveränderungen bei LXVIII 

421. 

Papillitis bei, Ursachen LXVIII 423. 

Pathogenese LXVIII 421. 

Prominenz d. A. ХУІ 417, 418, 

420. 

Refraktion LXVIII 418. 

Röntgenuntersuchungen LXVIII 

422. 

Sehnervenatrophie bei LAVIIT 412, 

417, 418. 

Sehschärfe bei LXVIII 417, 418, 

420. 

Skelettveränderungen LXVIIT 413. 

Stauungspapille bei, Spontanheilung 

LXIX 301. 

Trepanation bei „ХУШ. 419, 424. 

Typhusbazillen, Impfung in die vordere 
Kammer ХҮІ 448. 


U. 


Uleus согпеае, s. Cornea und Keratitis, 
Ultraviolette Strahlen, Absorption 
durch Beleuehtungsgläser LXIX 65. 
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Ultraviolette Strahlen, Absorption 
durch Beleuchtungsgläser, Einfluß 
des Bleigehalts LXIX 66. 

der Dicke LXIX 65. 

— durch Brillenglaser LXIX 455, 

451. 

— dureh die Cornea LXIX 454, 

455, 462. 

— durch Euphosglas LXIX 69, 459. 

— durch den Glaskórper LXI X 455. 

— durch die Linse LXIX 61, 455, 

102. 

— — Schutzbrillen, blaue LXIX 

60. 


— — Enixanthos LXIX 67. 
— — Fieuzal LXIX 67. 

— — gelbe LXIX 67. 

— — rauchgraue LXIX 66. 
— durch Schwerflintglas LXI X 454. 
biologische Wirkung LXIX 71. 
Einwirkung auf Antitoxin LXVI 280. 
— auf Toxin LXVI 280. 
Fluorescenz der Linse durch LAIN 
61, 62, 453. 

des Kadmium-Zinkbogenlichtes. Ab- 
sorption durch die Cornea LXVI 
212. 

— — Absorption durch die Linse 
LXVI 292. 

— baktericide Wirkung LXVI 


202. 


in künstlichen Lichtquellen LXIX 
50, 58, 461, LX X 404. 

— — — EinfluB der Temperatur 
LXIX 51. 

— — — elektr. Bogenlampen LXIX 
50, LXX 404. 

— — elektr. Glühlampen LXIX 


— — Gaslampen LXIX 54. 

— — Ollampen LXIX 53. 

— — — Quecksilberdampflampe 
LXIX 57. 

des Magnesiumfunkens, Absorption 
dureh die Cornea LXVI 287, 288. 
— — -— dureh den (rlaskörper 
LXVI 287. 

— — — durch 
287, 288. 

— — baktericide Wirkung LXVI 
288. | 

— — Einwirkung auf die lebende 
Netzhaut LXVI 288. 

— — Energie der LXVI 286. 

— — therapeutische Verwendung, 
Nachteile LXVI 289. 

— — Wellenlange der LXVI 287. 


patholog. Wirkung aufs Auge LXIX 
58, 72, 457, LXX 403. 


die Linse LXVI 
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Ultraviolette Strahlen,  patholog. 
Wirkung auf die Conjunctiva LXIX 
458. 

— — — auf die Linse LXIX 458. 

— physiolog. Wirkung aufs Auge LXIX 
455. 

— Rolle bei elektr. Ophthalmie LXIX 
59. 

— — bei Erythropsie LXIX 68, 60, 
62, 457. 

— — bei Farbenskotomen LXIX 458. 

— — bei Katarakt LXIX 61, 63, 64, 
453. 

— — bei Schneeblindheit LXIX 59. 

— Schutz der À. gegen LXIX 70. 

— Schutzwirkung des Fensterglases 
LXIX 59. 

— — der Linse LXIX 63. 

— Sichtbarkeit LXIX 455. 

— im Tageslicht LXIX 461, LXX 403. 

— Veründerungen in der Retina durch 
LXIX 60. 


Unna-Pappenheim’sche Färbung 
LXIII 59. 
Unterschiedsschwelle, Prüfungs- 


methode LXV 366. 

Uvea, Ektropium, s. d. 

— Elektivitát des Mikrobion der sym- 
path. Ophthalmie für die LXIX 573. 

— — der Spirochaten für die LXIX 
513. 

— Tuberkulose der, Häufigkeit LXI 
200. 

— — bei Haustieren, Gefäßverände- 
rungen LXI 205. 


Uveitis chronica, Atiologie LXVI 7, 
47. 

— Alttuberkulin zu diagnost. Zwecken 
LXVI 66. 

— cas. LXVI 52. 

— Häufigkeit und Verbreitung LXVI 
99. 

— Iridektomie bei LXVI 48. 

— Krankheitsverlauf LXVI 48. 

— patholog. Anatomie LXVI 51, 98. 

— Tuberkulose bei LXVI 2, 6, 99. 

— Uberimpfen von lrisstückchen bei 
LXVI 49. 

— — von Kammerwasser bei LXVI 50. 


Uveitis fibrinosa traumat. und sym- 
pathisierende Entzündung LXV 140, 
141. 

— Formen LXI 430. . 

— Krankheitsbild und Atiologie LXII 
219. 

Uveitis purulenta traumat., und sym- 
pathisierende Entzündung LXV 141. 


Uveitis sympathica, s. Sympathische 
Entzündung. 


Uveitis sympathica, Therapie: Dia- 
phorese LXVI 52. 

— — Neutuberkulin LXVI 91, 99. 

Punktion der vord. Kammer 
LXVI 5l. 

— Tuberkulinprobe bei LXVI 70. 

— — lokale Reaktion LXVI 74, 75. 


V. 


Vakuolen der Netzhautganglienzellen 
LXI 514, LXIII 89, 404. 

— in Wucherungen und Geschwiilsten 
des Ciliarepithels LXVIII 536, 546, 
564, 574. 

Variköse Nervenfasern bei Gefäß- 
erkrankungen LXI 301. 

— bei Morb. mac. Werlh. LXIV 180. 

— Wesen LXIV 184, LXX 202. 


Vena centralis ret., abnormer Verlauf 
LXI 138, 317. 

— Adventitia LXI 13. 

— Altersveründerungen LXI 13. 

— Durchmesser LXI 14. 

— elastische Fasern LXI 13, 22. 

— Endophlebitis LXI 2, 21, 28, 106, 
116, 128, 138, 272. 

— — pathogenetische Bedeutung für 
den ArterienverschluB LXI 27. 

— Endothelzellen LXI 13. 

— Entwicklungsgesch. LXX 452, 463. 

— Erkrankungen unter dem Bilde der 
Кейпи. hamorrhag, LXI 77. 

— GefiBneubildung in der Wand der 
LXI 22. 

— Histologie LXI 13. 

— Intima LXI 13. 

— Intimawucherung LXI 21, 81, 83, 
106, 115, 272. 3165. 

— kongenitale Enge in der Lamina 
LXI 138. 

— marantische Thrombose LXI 90, 
103, 149. LXVIII 201. 

— — — Sitz der LXVIII 205. 

— Mesophlebitis LXI 21, 106, 116, 
128, 285. 

— Mündung LXV 72. 

— Muskularis LXI 13. 

— Periphlebitis LXI 22, 285. 

— posterior LXV 72. 

— Sklerose LXI 280. 

— — Arten LXI 323. 

— '[hrombose LXI 2. 

— — Farbe der Mac, LXV 507. 

— — Kanalisierung LXI 139, 143. 

— — Krankheitsbild LXI 147. 

— — ophthalmosk. Diagnose LX VIII 
204, LXIX 442. 
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Vena centralis ret., Verschluß LXI 

2], 28. 

— und Arteriosklerose LXI 150, 

LXVIII 202. 

— durch Endophlebitis LXI 104. 

— — — anatom. Fälle LXI 96, 112. 

— — — Glaskórperblutung bei 

LXI 110. 

— — — Glaukom bei LXI 105. 

— — — mikr. Befund LXI 106. 

— — — Netzhautblutungen bei 
XI 110. 

— Reaktion der Venenwand bei LXI 

28, 112, 139. 

— durch Thrombose LXI 78. 

— — — anatomische Fälle LXI 91. 

— — — Entstehung LXI 89, 91, 
102, 149. 

— — — Glaukom bei LXI 79, 89, 
149, LXIII 420. 

— — — mikr. Befund LXI 82. 

— — — Netzhautblutungen LXI 

85, 88, 103, 148. 

— — — bei Wanderkrankung LXI 

113, 126, 136, 280, LXII 513, 524. 

anatom. Fälle LA) 


— ` — eegen, ` e —— ` sms 


— m ا‎ eee س‎ 


Glaukom bei LXI 
mikr. Befund LXI 


— (m —— ا‎ zm ——— 


— — — — — — Pathogenese LXI 

145. 

— Ursachen LXI 77, 150. 

Vena facialis ant., Thrombophlebitis 
der LXI 473. 

Vena ophthalmica sup., Anastomosen 
LXIX 392. 

— Blutstrom der LXI 473, LXV 72. 

Vena optico-ciliaris LXIX 359. 

Vena retino-ciliaris LXI 85, 88. 317. 

Venue ethmoidales, Rolle bei Uber- 
tragung vou Nasenentzündungen auf 
die Orbita LAI 477. 

— Verlauf LXI 477. 

Venae vorticosae, 
LXIV 5. 

— Einfluß auf d. intraokul. Druck LXIII 
ofl, LXVI 325. 

— Verhalten bei Hydrophthalm. cong. 
LXIII 496, 541. 

Verband, lichtdichter LXIII 92. 

Verblutung, Veränderungen der Netz- 
hautganglienzellen nach LXIV 238, 
250. 

Verkalhung der Linse LXI 354. 

— im Sarkom d. Chorioidea LXIX 
283. 

Verletzung d. A. durch: Blechstück 
LXI 223. 


Druck in den 
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Verletzung d. A. durch: Dorn LXI 437. 
— Eiseusplitter LXII 201, LXIV 290, 
294, 302, 312, 316, 581, LXV 58, 
LXVI 124, 127, LXIX 2, LXX 482. 
Erde LXVI 305. 

Faustschlag LXII 241. 
Getreidekorn LXVI 303, 310. 
Glassplitter LXI 422. 

Holzscheit LXII 243. 

Holzsplitter LXI 234, 441, 443, 
LXVI 301. 

Holzstiel LXII 220, 240. 

Kalk LXIV 580, 588, LXVI 300. 
Kapselsplitter LXII 527, LXIV 247. 
Kuhhorn LXVIII 497, 503. 
Messerstich LXII 208, LXX 475. 
Nadel LXI 436, LXVIII 496. 
Nagel LXVI 299, LXX 470. 
Patronenhülse LXIV 304. 
Pfeilschu8 LXIV 308. 

Pfriemen LXVIII 502. 

Sand LAVI 299. 

Schere LXIV 291. 

Stein LXII 246, 528, LXIV 311, 
LXVI 306. 

Stockschlag LXI 231, LXX 469. 
Strohhalm LXVI 298, 307, 308, 311. 
stumpfe Gewalt LXVIII 484. 
Zündhütchen LXII 528. 

Zweig LXVI 302, 307, 308. 
Verschmelzungsfrequenz b. Amblyop. 
cong. LXVIII 409. 

bei Augenhintergrund - Erkrankun- 
gen LXIX 272, LXX 233. 

Begriff LXVIII 395. 

bei Chorioiditis LXIX 270. 

durch elektr. Reizung erzeugter 
Lichteindriicke LXVII 149. 

— — — Abhängigkeit von der 
Reizstärke LXVII 154. 

— — — Einfluß der Adaptation 
LXVII 156, LXVIII 404. 

der Druckblindheit 


LXVII 157. 
— — — experimentelle Methode 
LXVII 151, LXVIII 401. LX X 233. 
zur Entdeekung der Simulation von 
Amblyopie LXVIII 410. 
bei Lichtreizung LXVII 158. 
lokale Untersehiede auf d. Netzhaut 
LXVIII 396. 
— — Ursachen LXVIII 405. 
bei Netzhautublósung LXI X 275. 
— Netzbautblutungen LXIX 275. 
— Neuritis retrobulb. LXIX 273. 
— Neuroretinitis LXIX 275. 
— — albumin. LXIX 274. 
— Schnervenatrophie LXIX 273, 
LXX 234. 
bei Tastreizen LXVII 161. 
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Verschwindungsschwelle LXI 538. 


Vertikalablenkung, EiufluB der Ad- | 


duktion LXII 437. 

Vertikaldivergenz, absolute, bei Ortho- 
phorie LX1I 412. 

— — alternierende LXII 443. 

— — Erklärung LXII 444. 

— — Therapie LXII 448. 

— atypisehe LXII 449. 

— Entstehung LXII 419. 

— Häufigkeit bei Asthenop. museul. 
LXII 422 

— — — Epilepsie LAIT 423. 

— — — Neuropathikern LNIT 422. 

— — — Normalen LA 422. 

— Kasnistik LXII 450. 

— paretisehe LXII 431. 

— — Einfluß der Ab- und Adduktion 
LXIL 437. 

— — — der Kopfneigung LATE 435. 

— — Merkmale LATE 452. 

— positive und negative LAIT 411. 

— sirabotisehe LNII 431. 

— — Therapie LXH 440 

— Uhergangstormen LXII 447. 

— Ursache von Amblyopie LAI 418. 

— — — Migriine LAL 418. 

— — — mervósen Besehwerden LXII 
419. 

Vie d’Azyr’scher Streifen LXT 338. 

Vierhügel, vordere. Beziehung d. Op- 
tikus zum LAVIL 83. 

— — — zum Pupillarreflex LX X 546. 
561. 

Viskosimeter LXIV 70. 

Viskosität des destill. Wassers LXIV 
"iu 

— —  Kummerwassers, EinfluB der 
Temperatur LXIV 71. 

— der physiolog. Kochsalzlösung. Ein- 
Пав d. Temperatur LXIV 71. 
Volumsánderung d. A. und intraokul. 

Druck LXIV 124. 


W. 


Wärmestrahlung, Mydriasis auf LXV 


113. 
de Wecker’s Nachstaroperation LXII 
560. 


Weigert’s Elastinfürbung LXI 229. 

Weigert-van Gieson’sche Firbungs- 
methode LXIV 248. 

Weiße Flecke der Retina, Entstehung 
LXIV 183. 

— — — Vorkommen LNIV 184. 

Weißes Licht, Darstellung LAIT 32. 

Wicherkiewiez’sche Lösung LXVI 
416. 


Wilbrand’scher Prismenversuch 
LXX 372: 

Wimpern, s. Cilien. 

Wundinfektion, endogene LAVIU 157. 


X. 
Xerosebazillen, Pathogenitit ОХИ 
217. 
— Wirkung auf d. Conjunet. LXVIII 
108. 


Xerosis conjunet. bei Skorbut LXIV 
175, LAVI 442. 


Z. 
Zahndurchbruch, Glaukom bei LXIIH 


200. 

Zalinextruktion, Orbitalphlegmone 
nach LXI. 476. 

Zanzeuentbindung, angeb. Hornhaut- 
tribungen nach LXVI 255. 

Zapfen, s. Retina. 

Zapfensehsehärfe LAVT 464. 

Zein, Diffusion in die Linse LXI 111. 

Zeiss’sche Drüsen LXVI 534. 

— Aem LXVI 535. 

— Austühruneswang LXVI 535. 

— Bildung der Talgsubstanz in der 
LXVI 5306. 

— Enutwicklungseesch. LXVI 560, 567. 

— Form LXVI 534. 


| Zenker’sche Lösung LXI I 431, LXIV 


244. LAVIL 308. 

Zentralgefäße, abnoımer Verlauf LXI 
SU, 314. 317. 

— Altersveriinderungen LXI 13. 

— Eintrittsstelle in den Optikus LXI 
14. 316, 317, LXV 463, 468. 

— — — — — bei anthropoid. Atfen 
LXII 274. 

— elastische Fusern LXI 13. 

— Entwieklungsgesch. LN X 448, 464. 

— Erkrankungen, Literatur LAL 324. 

— — Prádisposition LXI 318. 

— — Zirkulationsstörungen bei LXI 2. 

— hämorrharısche Getibeinseheidung 
LAS 24, 64. 

— Histologie LX! 12. 

— der Katze LXIV 524. 

— Lage ber Optikuskolobom LXV 207. 

— Sklerose, Atiologie LNI 322. 

Alter LXI 322. 

— — Arten LAI 321. 

— Verhalten bei Chininvergiftung LX X 
249, 251. 

— — — chronischer Nephritis LAX 
0075. | 


u! 


— — — Druckwirkunge auf das Seh- 
nervenende LAIN 422. 


De 
— mm 
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Zentralgefäße, Verhalten bei Drusen 
der Papille LXIX 387. 

— — — Stauungspapille 
LXIX 414. 

— — — Wirkung von Entziindungs- 

reizen auf das Sehnervenende LXIX 

427. 

Verlauf im Sehnerven LXI 18, 58, 

105, 115, 128, 137, 270, 278, LXV 

468. 

— im Schnervenkolobom LXV 195. 

VersehluB beider LXI 245, 312. 

— — unter dem klin. Bilde der 

Embolie LXI 246. 

Fülle LXI 248, 265. 

— — unter dem klin. Bilde der 

hiimorrhag. Netzhautapoplexie LXI 

208. 

Fülle LXI 250, 291. 

— — unter dem klin. Bilde des 

hümorrhag. Netzhautinfarktes LXI 

309. 

— s. auch Retina, Gefübe; Art. uud 
Ven. ceutr. 

Zentrum, kortikales, 
LXII 344. ; 

— unabhängiges, für jedes Eiuzelauge 
LXII 444. 

Zerstreuungskreise, Berechnung des 
Durchmessers LXV 19. 

— bei Emmetropie LXV 22. 

— bei Hyperopie LXV 23. 

— Sehen in LXV 16, 40. 

— Unterdriicken der LXV 16, 

Ziffern zur Sehprüfung LXIV 550. 

Ziukspektrum LXVI 291. 

Zinktrübungen der Cornea, Aufhellung 

dureh Ammoniumsalze LXIILI 355. 

364. 

— — Entstehung LXIII 337. 

Experimentelles LXITI 340. 

Häufigkeit LXIII 337. 

Verlauf LXIII 340. 

durch Zinkalbuminat LXIII 


LXIV 538, 


—- anatom. 


— anatom. 


der Mae. lut. 


—  —— 
— 


339. 


— — — — Zinkehlorid LXIII 338. 
— — — — Zinkkarbonat LXIII 339. 
— — — — Zinkmukoid LXIII 339. 
Zinkverbindungen im  Heagenzglas 


LXII 355. 
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Zinnobereinspritzung iu den Sub- 
arachnoidealraum, ` Leukocytenan- 
summlung naeh LXIV 529. 

— Verbreitung im Auge 


LXIV 530. 


Gehirn LXIV 530. 
Perivaskulärraum 


— EE Sehnerven LXIV 
528. 

Zittmann’sches Dekokt bei cerebraler 
Syphilis LXX 346. 

Zonulafasern, Ansatz LXIX 165. 

— hinterer LXIX 169. 

— mittlerer LXIX 168. 

— vorderer LXIX 166. 

histologische Stellung LXIX 156, 

159. ) 

intracellulärer Verlauf LXIX 151, 

158. 

Tonus LXIX 157. 

Ursprung LXIX 15l. 

— beim Atfen LXIX 152. 

— beim Kalb LXIX 152. 

bei der Katze LXIX 152. 

Verlauf LXIX 163. 

Zouularraum, Zellen des, Herkunft 
LNIX 160. 


Zonula Zinnii, Einheilung bei lridek- 
tomie bei Hydrophth. cong. LXVII 
181. 

— Entwicklungsgesch. LXV 169, 259 
LXVIII 8. 

— Fehlen LXV 168. 

— bei Hydrophthalm. 
489, 509, 518. 

— Wirkung suf die Gestalt der Linse 
LXVII 44. 

Zucker, Diffusion in die Linse LXII 
105. 

— Nachweis in der Linse LXTI 106. 


Zuckergehalt der Linse, normaler LXTI 
106. 

Zündhütchen-Verletzung d. A. LXII 
528. 

Zweig, Verletzung d. A. durch LXVI 
302, 307, 308. 

Zylinderglüser, Dioptrik LXII 278. 

— Einfluß auf die Lokalisation der 
Netzhautbilder LXII 462. 


cong. LXIII 


II. Autorenregister. 


А. 


Asher, W. Bemerkungen zu dem Auf- 
satze von Dr. Marx (Strabburg) 
„Methodik der Gleichgewichts- 
storungen für die Nahe LXIX 390. 


B. 


Baltıban, Th. Intraokulares Sarkom 
ІХ 69—84. 

Baquis, E. Uber die angeborenen ре- 
schwulstähnlichen drüsigen MiBbil- 
dungen des vorderen  Bulbusab- 
schnittes LXIV 187—223. 

— Uber pathologische Anatomie und 
Pathogenese der Cyanosis retinae 
nebst Bemerkungen über die Patho- 
genese des Glaukoms LXVIII 177 
bis 23]. 

Bartels. Erwiderung auf eine Be- 
merkung Dr. Ashers (Leipzig) zu 
dem Aufsatze von Dr. Marx (Strab- 
burg): „Methodik der Gleichge- 
wichtsprüfung für die Nähe“ LXIX 
577—578. 

Behr, C. Zur topischen Diagnose der 
Hemianopsie LXX 340—402. 

Behse, E. Uber den anatomischen 
Bau des Conus und der Aderhaut- 
veränderungen im myopischen Auge 
LXVIL 379—438. 

— Experimentelle Untersuchungen über 
die Einwirkung des Chinins LXX 
239—253. 

т. Benedek, J. Ein Beitrag zur Ana- 
tomie der prüretinalen Hümorrhagie 
LXIII 418—429. 

— Weitere Beiträge zur Anatomie der 
praretinalen Hámorrhagie nebst Be- 
merkungen über die Grenzmembran 
zwischen Netzhaut und Glaskorper 
LXX 274—298. 

Bergmeister, R. Eine Theromorphie 
im Auge eines Kindes LXV 155 
bis 171. 
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Bernheimer, St. . Anophthalmus con- 
genitus und die Sehbahn LXV 99 
bis 105. 

— Zur Kenntnis der Gudden schen 
Kommissur LXVII 78—86. 

— Weitere experimentelle Studien zur 
Kenutnis der Lage des Sphinkter- 
und Levatorkerns LXX 539—562. 


Bielschowsky, A. Dr. W. Hausmanns 
Stereoskopenbilder und ihre Ver- 
wendung LXI 564—569, 

— und Ludwig, A. Das Wesen und 
die Bedeutung latenter Gleichge- 
wichtsstórungen der Augen, insbe- 
sondere der  Vertikalablenkungen 
LXI 400—463. 


Birch-Hirsehfeld, A. Der Einfluß 
der Helladaptation auf die Struk- 
tur der Nervenzellen der Netzhaut 
nach Untersuchungen an der Taube 
LAUT 85—111. 

— Beitrag zur Kenntnis der Sehnerven- 
erkrankungen bei Erkrankung der 
hinteren Nebenhóhlen der Nase 
LXV 440—485. 

— Weiterer Beitrag zur Wirkung der 
Hóntgenstrahlen auf das mensch- 
liche Auge LXVI 104—119. 

— und Nobuo Inouye. Experimentelle 
Untersuchungen über die Pathoge- 
nese der Thyreoidinamblyopie LXI 
499—523. 

— und Tatsuji Inouye. Experimentelle 
und histologische Untersuchungen 
über Netzhautabhebung LXX 486 
bis 538. 

— und Ludwig, A. Das Wesen und 
die Bedeutung latenter Gleichge- 
wichtsstórungen der Augen, insbe- 
sondere der Vertikalablenkungen 
LXII 400—463. 

Bjerke, К. Das Schielen LXIX 543 
bis 558. | 

Borschke, A. Uber die Theorie der 
skiaskopischen Schattendrehung bei 
Astigmatismus LXII 388—392. 


Autorenregister. 


Borschke, A. Ein experimenteller Be- 
weis der Bedeutung des Spiegel- 
loches fiir die skiaskopische Schatten- 
drehung LXVI 195—200. 

Botteri, A. Idiopathische Iridochori- 
oiditis unter dem Bilde einer sym- 
pathisierenden Entzündung LXIX 
172—183. 

Braunstein, E. P.  Erwiderung auf 
Dr. HeBbergs Mitteilung: Unter- 
suchungen über die Verschmelzungs- 
frequenz bei Augenhintergrundser- 
krankungen LXX 233—235. 


C. 


Contino, A. Uber Bau und Entwicklung 
des Lidrandes beim Menschen LXVI 
505—577... 

Cords, R. Uber die Verschmelzungs- 
frequenz bei periodischer Netzhaut- 
reizung durch Licht oder elektrische 
Stróme LXVII 149—161. 


D. 


Davids, H. Uber den Nutzen des 
Neu-Tuberkulins (Bazillenemulsion) 
bei der Tuberkulose des Auges 
LXIX 231—253. 

Dimmer, F. Die Macula lutea der 
menschlichen Netzhaut und die 
durch sie bedingten entoptischen 
Erscheinungen LXV 486—544. 

— Lesen bei vertikaler Stellung der 
Zeilen LXVI 189—194. 

Dorfmaun, К. Uber Pathogenese und 
Therapie des Turmschüdels LXVIII 
112—420. 


E. 


Edmund-Jensen. Retino-chorioiditis 
juxtapapillaris LXIX 41—48. 

Elschnig, A. Die elastischen Fasern 
in der Sklera myopischer Augen 
LXI 237—244. 

— Uber Keratitis parenchymatosa LXII 
481—546. 

— Bemerkungen über die, wahreH yper- 
trophie* der äußeren Augenmuskeln 
LXIII 452—459. 

— Die Topographie des Sehnerven- 
eintritts bei einfacher Sehnerven- 
atrophie LXVIII 126—154. 

— und Lauber. Uber die sogenann- 
ten Klumpenzellen der Iris LXV 
428—439. 


ФА — ——— M M MÀ M MÀ — M — — M — ر‎ — —— 


103 


Enslin. Berichtigung zu meiner Arbeit: 
„Die Augenveränderungen beim 
Turmschädel, besonders die Seh- 
nervenerkrankungen* LXX 238. 


Erdmann, P. Uber experimentelles 
Glaukom nebst Untersuchungen am 
glaukomatósen Tierauve LXVI 325 
bis 435. 

Eversheim, M. Ein Beitrag zur Keunt- 
nis des Pseudoglioms LXX 111 bis 
122: 


F. 


Fleischer, Br. Die Entwicklung der 
Ттапепгбһгеһеп bei den Säugetieren 
LXII 379—399. 

— Beitrag zur pathologischen Ana- 
tomie und Pathogenese des Mikroph- 
thalmus und Coloboms LXVIII 427 
bis 460. 

Franke, E. Ein Beitrag zur Kenntnis 
der Irisgeschwülste LXX 332—339. 

Fuchs, E. Uber sympathisierende Ent- 

zündung (nebst Bemerkungen über 

serüse traumatische лиз) LXI 

365—150. 

Professor Wilhelm Czermak + LXV 

I—IV. 

Wucherungen und Geschwülste des 

Ciliarepithels LXVIII 534—587. 

Vordere Synechie und Hypertonie 

LXIX 254—271. 

Uber Ophthalmia sympathica LXX 

465—485. | 

Fuerst, E. Uber eine durch Muskel- 
druck hervorgerufene Accommoda- 
tion bei jugendlichen Aphakischen 
LXV 1—45. 


G. 


Garten, S. Uber die Veriinderungen 
des Sehpurpurs durch Licht LXIII 
112—187. 

Gilbert, W. Beiträge zur Kenntnis 

der pathologischen Anatomie der 

angeborenen Colobome des Aug- 
aplels mit besonderer Berücksichti- 

gung des Sehnerven LXV 185—219. 

Klinische und pathologisch-anato- 

mische Beiträge zur Kenntnis de- 

generativer Hornhauterkrankungen. 

I. Pannus degenerativus und Kera- 

titis bullosa LXIX 1—40. 

Ginsberg. Pigmentepithelien im Seh- 
nervenstamm bei Leucosarcoma cho- 


rivideae LXVIII 232—241. 
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Goldzieher, M. Uber die Cyste der 
Tränendrüse — Daeryops LAL 339 
bis 351. 

— №. Кап Fall von hämorrhag. Adenie 
mit symmetrischen Lymphomen der 
Bindehaut LAVIL 71—77. 

— W. und M. Beitrag zur patho- 
logisechen Anatomie des Trachoms 
ХІ 287—318. 

Gulistrand, A. Die Farbe der Масша 

centralis retinae ШМ 1—72. 

Zusatz zu der Abhandlung über die 

Farbe der Macula centralis retinae 

LXII 378. 

Zur Maculafrage LXVI 141 — 188. 


H. 


Harms, A. Ánatomische Untersuchun- 
gen über Gefüßerkrankungen ип 
(Gebiete der Arteria und Vena cen- 
tralis retinae und ihre Folgen für 
die Cirkulation mit besonderer Be- 
rücksichtirung des sog. hämorrha- 
vischen Infarktes der Netzhaut LAL 
1 —15l. 245—338. 

Heerfordt, €. F. Einige Betrach- 

tungen über das Wesen der sym- 

pathischen Uveitis anliBlich eines 
elyentiimlichen Falles dieses Leidens 

LAIN 559—576. 

Uber eine „Febris uveo-parotidea 

subehronica“. an der Glandula paro- 

tis und der Uvea des Auges lokalisiert 
und häufig mit Paresen cerebro- 

spinaler Nerven kompliziert. LXX 

254—213... 

Heine, L. Uber Wahrnehmung und 
Vorstellung von Entfernungsunter- 
sehieden LXI 484-408. 

Hertel, E. Experimenteller Beitrag 

zur Kenntnis der Pupillenverenge- 

rung auf Liehtreize LXV 106—124. 

Uber einen neuen Apparat zur Be- 

stimmung des Abstandes der Gliser- 

mitten für die Fern- und Nahbrillen 

LXV 176—183. 

Experimentelles und Klinisehes über 

die Anwendung lokaler Lichttherapie 

bei Erkrankungen des Bulbus. ins- 

besondere beim Uleus serpens LXVI 

210-3924. 

Untersuchungen über die elektrische 

Leitfähigkeit des Auges LXIX 

126—144. | 

Herzog, Н. Uber die Erkrankung der 
Lidhaut des Menschen bei Invasion 
von Demodexmilben. nach Befunden 
an Augenlidern bei Trachomkranken 
LXIX 492 — 524. 
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Hessherg, R. Untersuchungen über 
die Verschmelzunesfrequenz bei 


Augenhintergrundserkrankungen 
LAIN 27228). 
у. Heuss, R. Spontanruptur der hinteren 
Linsenkapsel nach doppelt perfo- 
riereuder Eisensplitterverletzung . 
LAV 46—63. 
Hippel, E. Ist das Zusammenvor- 
kommen von Mikrophthalmus con- 
genitus. und Glioma retinae im 
gleichen Auge sicher erwiesen? LXI 
352—364. 
Weitere Beiträge zur Kenntnis 
seltener Mibbildungen LAXTII 1—45. 
Pathologisch-anatomische Befunde 
bei seltenen Netzhauterkrankungen 
LXIV 157—171. 
Notiz über spontane Lochbildung in 
der Fovea centralis LXIV 172—174. 
Uber experimentelle Érzeugung von 


Ve 


angeborenem Star bei Kaninchen 
nebst Bemerkungen über gleich- 


zeitig beobachteten Mikrophthalmus 
und Lidkolobom LAV 326—360. 
Uber Netzhautabl6sung LXVIII 38 
ДЕ 76. | 
Uber Keratitis parenchymatosa und 
Ulcus internum. eorneae LXVITI 
904—381. . 
Nachtrag zu meiner Arbeit: „Uber 
Netzhautablósung* LXVIII 292 bis 
304. 
Über die Palliativtrepanation bei 
Stauungspapille LXIX 200—254. 
Bemerkungen zu einigen Fragen aus 
der Lehre von den MiBbildungen 
des Auges LXX 314—331. 
Hoég, N. Uber Drusen im Sehnerven- 
kopf LXIX 355—389. 


Hópner. | Dauererfolge der vom 1. Okt. 
1893 bis 30. Juni 1966 in der 
Leipziger Universitäts- Augenklinik 


operierten Myopen mit besonderer 
Berücksichtigung der postoperativen 
Netzhautabhebung LXX 1—64. 

Hosch, G. Zur neuesten Theorie der 
progressiven Kurzsichtigkeit von 
Prof. Lange LXI 227— 236. 

Hotta, G. Das Auge der anthrepoiden 
Allen. Beiträge zur vergleichenden 
Anatomie, mit besonderer Berück- 
sichtigung der Irismuskulatur LXII 
250—274. 


J. 


Jess, A. Ein Fall von Sarkom der 
Chorioidea im frühen Kindesalter 
LXIX 281--289. 
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Igersheimer, J. Beitrag zur patholo- 
gischen Anatomie der Conjunctival- 
.diphtherie „ХУП 162—170. 

Isakowitz, J. Messende Versuche über 
Mikropie durch Konkavglüser nebst 
Bemeraungen zur Theorie der Ent- 
ternungs- und GróBeuwahrnehmung 
LXVI 477—490. 


К. 


Kaiser. F. Uber einen Fall von Or- 
bitalphlegmone mit AbszcBbildung 
in der Nasen-, Wangen- und Schläfen- 
gegend und mit Beteiligung der 
Nasenhóhle und des Rachens LXI 
457 — 483. 

Klauber, E. Einige histologische Be- 
sonderheiten der präretinalen Hámor- 
rhagie LXX 299-313. 

Koster Gizn., №. Uber die Bestimmung 

der Sehsehiirfe nach den Methoden 

von Landolt und von Guillery LXIV 

128 — 140. 

Beitrag zur Kenntnis der Dauer- 

erfolge bei der operativen Behand- 

lung des Glaukoms. Nach Unter- 
suchungen von Dr. G. Z. van der 

Hilst Karrewej an Patienten der 

Leidener Universitiits-Augenklinik 

ХІҮ 391—412. 

Die Róhren von Gratama zur Ent- 

deekung der Simulation von Blind- 

heit oder Schwachsichtigkeit eines 

Auges nebst einer Verbesserung 

dieses Apparates LXIV 502—210. 

- Neue Sehproben LXIV 543—579. 

Ein Lieht- und Farbensinnmesser 

LXVI 497—504. 

— Die permanente Drainage der Tränen- 
abfluBwege LXVII 87—118. 

— Die permanente Drainage der Tränen- 
abtluBwege. Nachtrag LXVII 377. 

Krämer, R. Beiträge zum Krankheits- 
bild der „Phakukele* LXVII 41--57. 

v. Krüdener, H. Zur Pathologie der 
Stauungspapille und ihrer Verinde- 
rung nach der Trepanation LAV 
609—405. 

Kugel, L. Ein Heitrag zu der 
v. Weeker'schen Tätowierung von 
Hornhautnarben LAIL 376-377. 

— Uber eine neue Operationsmethode 
bei Naehstaren und Pupillensperre 
infolge von Staroperation LXIII 
997—272. 


L. 


Landolt, E. Die Reform der Bestimmung 
der Sehschärfe LXIV 598—611. 
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Laqueur, L. Die Schieloperation vor 
A. v. Graefe LXVIII 461 — 483. 
Lauber, Н. Deitrüge zur Entwicklungs- 
geschichte und Anatomie der Iris 
uud des Pigmentepithels der Netz- 


haut LXVIII 1—37. 


Leber, A. Th. Zum Stoffwechsel der 
Krystalllinse LXII 85—125. 

— lmmunitütsverhültnisse d@r vorderen 
Augenkammer LXIV 413--444. 


Leber, Th. Uber die Entstchungsweise 
der nephritischen Netzhauterkran- 
kung LXX 200—232. 

-- und Pilzecker, A. Neue Unter- 
suchungen über den Flüssigkeits- 
wechsel des Auges LXIV 1--127. 

Leonhardt, A. Uber subconjunctivale 
Piementierung nach Ruptura sclerae 
traumatica LXVIII 484—492. 

Leviusolin, G. Uber die hinteren Grenz- 

sehiehten der Iris LXII 547—258. 

Experimenteller Beitrag zur Patho- 

genese der Stauungspapille LNIV 

All - 542. 

Kurze Bemerkungen zu der Aurel 

v. Szilvschen Arbeit: Uber die 

hinteren €irenzsehiehten der Iris 

LXIV 594-597. 

Zur v. Szily'schen Kritik meiner 

kurzen Bemerkungen zu dessen 

Arbeit: Uber die hinteren Grenz- 

schichten der Iris LAN 362—363. 

Levy, M. Uber cinen Full von an: 
geborener Tritanopie ( Blaublindheit) 
LAI 464 - 450. 

Loeser, Le Das Verhalten der Seh- 
sehürfe in farbigem Licht LAIN 
479 -491. _.. 

Lohmann, W. Uber Commotio retinae 
und die Mechanik der indirekten 
Verletzungen nach Kontusion des 
Augaptels (Commotio retinae, Ader- 
haut- und Skleralruptur) LXIL 227 — 
249. 

— Untersuchungen über Adaptation und 
ihre Bedeutung für Erkrankungen 
des Augenhintergruudes LAN 365— 
416. 

— Uber die lokalen Unterschiede der 
Versebmelzungstrequenz auf der 
Retina und ihr abweiehendes Ver- 
halten bei der Amblyopia congenita 
LXVIII 395—411. 

Luedde, H. Uber Flächensarkom des 
Auges LATI 468—480. 

Luedsgaard, К. К. К.  Lichtbehand- 
lung von Conjunetivalleiden LXVI 
578. 


, 
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M. 


Manleitner, C. Zur Kenntnis der 
Augentuberkulose bei Kind und 
Schwein LXI 152—222. 

Marx, Н. Zur pathologischen Ana- 
tomie der Augenveränderungen bei 
Morbus maculosus Werlhofi LXIV 
175—180. 

— Methodik der Gleichgewichtsprüfung 
für die Nähe LXIX 184—191. 
Mauch, J. Ein Fall von wahrer Hyper- 
trophie der äußeren Augenmuskeln 

LXII 126—129. 

Meller, J. Die lymphomatósen Ge- 
schwulstbildungen in der Orbita und 
im Auge LXII 130—192. 

— Die Cyklodialyse und ihr Einfluß 
auf die intraokulare Drucksteigerung 
LXVII 476—536. 

Münch, K. Uber die Mechanik der 
Irsbewegung LXIV 339—379. 


N. 


Natanson, S. Uber Mikrophthalmus 
und Anophthalmus congenitus mit 
serösen Orbitopalpebralcyst. LXVII 
185 —271. 

zur Nedden.  Bakteriologische Blut- 
untersuchungen bei syınpathischer 
Ophthalinie und andern Formen vou 
Iridochorioiditis LXI 193--226. 

— Über Schädigung der Hornhaut 
durch Einwirkung von Kalk. sowie 
von löslichen Blei-, Silber-, Kupfer-, 
Zink-, Alaun- und Quecksilberpra- 
paraten, nebst therapeutischen An- 
gaben auf Grund von experimen- 
tellen klinischen und chemischen 
Untersuchungen LXIII 319--387. 

— Experimentelle Untersuchungen über 
das Vorkommen baktericider Sub- 
stanzen im Auge nicht immunisierter 
Individuen LXV 267—301. 


0. 


Oguchi, Ch. Experimentelle Studien 
über Abhängigkeit der Sehschärfe 
von der Beleuchtungsintensität und 
der praktische Wert des Photopto- 
meters von Hori LXVI 455 - 476. 

— Beitrag zur Anatome der Horn- 
hautfistel nebst Bemerkungen über 
eine eigenartige Schnervenexka- 
vation bei sekundärem Glaukom 
(Glaskörperbernie) LAX 88— 110. 


! Ohm, J. Ein Beitrag zur Kenntnis 


der verschiedenen Arten der abso- 
luten Lokalisation beim konkomi- 
tierenden Schielen LXVI 120—140. 

— Klinische Untersuchungen über das 
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